




“NÉSTOR CÁCERES VELÁSQUEZ” 
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD 

















IMPACTO FÍSICO Y PSÍQUICO DE LA ANEMIA POR 
DEFICIENCIA DE HIERRO EN MUJERES EMBARAZADAS 
ATENDIDAS EN EL HOSPITAL REGIONAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO 2017. 
 
PRESENTADA POR: 
Bach. RAMOS FLORES ELIDA EMELY 
 
PARA OPTAR EL TÍTULO PROFESIONAL DE 
OBSTETRA  
      






























ÍNDICE ................................................................................................................... 3 
DEDICATORIA ....................................................................................................... v 
AGRADECIMIENTO .............................................................................................. vi 
RESUMEN ............................................................................................................ vii 
ABSTRACT .......................................................................................................... viii 
INTRODUCCIÒN ................................................................................................... ix 
CAPÍTULO I ......................................................................................................... 10 
1.1 Formulación del problema. ......................................................................... 10 
1.2. Planteamiento del problema: ..................................................................... 10 
1.3 Objetivos de la investigación. ..................................................................... 11 
1.3.1 Objetivo General. ................................................................................ 11 
1.3.2 Objetvos Específicos. ......................................................................... 12 
1.4 Justificación del estudio. ............................................................................ 12 
1.5 Limitaciones de la investigación. ................................................................ 13 
1.6 Hipótesis. ................................................................................................... 13 
1.6.2 Hipótesis General. .............................................................................. 13 
1.6.2 Hipótesis Específicas. ......................................................................... 13 
1.7 Variables. ................................................................................................... 14 
1.7.1 Definición conceptual de variable. ...................................................... 14 
1.7.2 Definición operacional de.la variable. ................................................. 14 
1.7.3 Operacionalización de las Variables. .................................................. 14 
1.7.4 Matriz de las variables. ....................................................................... 16 
CAPITULO II ........................................................................................................ 17 




2.1 Antecedentes de la investogación……………………………………….. ...... 17 
2.2 Bases teóricas. ........................................................................................... 23 
2.3 Definición de términos. ............................................................................... 30 
CAPITULO III ....................................................................................................... 32 
METODOLOGÍA ................................................................................................... 32 
3.1 Tipo y nivel de investigación. ..................................................................... 32 
3.2 Descripción del ambito de invetigación. ..................................................... 32 
3.3 Población y muestra. .................................................................................. 32 
3.4 Técnicas e instrumento para la recolección de datos. ............................... 34 
3.5 Validez y confiabilidad del instrumento ...................................................... 34 
3.6 Plan de recolección y procesamiento de datos .......................................... 34 
CAPÍTULO IV. ...................................................................................................... 37 
RESULTADOS ..................................................................................................... 37 
CAPÍTULO V ........................................................................................................ 68 
DISCUSIÓN ......................................................................................................... 68 
CAPÍTULO VI ....................................................................................................... 72 
6.1 Conclusiones. ............................................................................................. 72 
6.2 Recomebdaciones. .................................................................................... 73 
BIBLIOGRAFIA ................................................................................................... 75 
ANEXOS .............................................................................................................. 78 
MATRIZ DE SISTEMATIZACIÒN DE DATOS ..................................................... 78 

















































“Muchas metas son trazadas y pocas alcanzadas”, en mi vida 
tracé muchos anhelos y objetivos y hoy logré uno de los más 
grandes, es por ello que dedico estas líneas a mi mamá: 
Lucila. a ella por la ayuda y sacrificio que me ha brindado, 
gracias a ella se abre el sendero de mi profesión para mí.  
A mi querido esposo: Ludwig Neptali, quien con 
su apoyo moral y cariño ha hecho posible la 
culminación de mi carrera profesional. 
A mis pequeños hijos: Kiara y Evans por 
brindarme su comprensión en todos los momentos 















































Con profundo y eterno agradecimiento a la 
UNIVERSIDAD ANDINA “NÉSTOR CÁCERES 
VELÁSQUEZ”, a la facultad de Ciencias de la 
Salud, carrera académico profesional de 
obstetricia. 
Mi más sincero agradecimiento a la directora de 
tesis Mg: Nelly Huatuco Mateo, por su apoyo y 
orientación en el presente trabajo de investigación.  
Con eterna gratitud al señor de los cielos quien 







Objetivos: La presente investigación se realizó con el propósito de determinar 
el impacto físico y psíquico de la anemia por deficiencia de hierro en mujeres 
embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón de Puno 
2017 Material y métodos: Método científico: tipo cuantitativo. El diseño es de 
tipo transversal. La investigación corresponde a la línea general de ciencias de 
la salud, al área específica de obstetricia de alto riesgo. El nivel es 
correlacional. Población. Estuvo representada por todas las gestantes con 
diagnóstico de anemia por deficiencia de hierro atendidas en el Hospital 
Regional Manuel Núñez Butrón de Puno cifra representada por 513 casos. La 
muestra quedo representada por representada por 217 gestantes con anemia 
por deficiencia de hierro. Resultados: El impacto físico: Menor capacidad para 
el trabajo siempre 13%, fatiga siempre 18% palidez en la cara moderada 14%, 
uñas quebradizas muchísimo 13%, caída de cabello bastante 13% si están 
relacionados con el tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con 
mayor frecuencia en embarazadas. En cuanto al impacto psíquico: Irritabilidad 
según escala de Novaco media 50% de casos, desanimo bastante 33%, 
dificultad para concentrarse bastante 33%, depresión según escala de 
Goldberg menor a moderada 25%, insomnio de inicio 68% si están 
relacionados con el tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con 
mayor frecuencia en embarazadas. El tipo de anemia por deficiencia de hierro 
atendido con mayor frecuencia en embarazadas el 78% corresponde a casos 
de anemia leve, el 30% moderada y el 3% grave. Conclusión: Se ha logrado 
demostrar con los resultados de la presente investigación el impacto físico 
negativo como: Menor capacidad para el trabajo, fatiga, palidez en la cara, 
uñas quebradizas, caída del cabello y psíquico como: irritabilidad, desanimo, 
dificultad para concentrarse, depresión, insomnio de la anemia por deficiencia 
de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel 
Núñez Butrón de Puno 2017.  
 






Objectives: The present investigation was carried out with the purpose of 
determining the physical and psychic impact of iron deficiency anemia in 
pregnant women treated at the Manuel Núñez Butrón Regional Hospital in Puno 
2017 Material and methods: Scientific method: quantitative type. The design is 
of the transversal type. The research corresponds to the general line of health 
sciences, to the specific area of high-risk obstetrics. The level is correlational. 
Population. It was represented by all pregnant women diagnosed with iron 
deficiency anemia treated at the Manuel Núñez Butrón Regional Hospital in 
Puno, represented by 513 cases. The sample was represented by 217 pregnant 
women with iron deficiency anemia. Results: The physical impact: Lower 
capacity for work always 13%, fatigue always 18% pallor on the moderate face 
14%, brittle nails very much 13%, hair fall quite 13% if they are related to the 
type of anemia due to deficiency of iron treated more frequently in pregnant 
women. Regarding the psychic impact: Irritability according to the Novaco scale, 
50% of cases, 33% discouragement, difficulty concentrating enough 33%, 
depression according to the Goldberg scale, less than 25%, insomnia of 68% if 
they are related to the type of iron deficiency anemia attended more frequently 
in pregnant women. The type of iron deficiency anemia treated more frequently 
in pregnant women, 78% corresponds to cases of mild anemia, 30% moderate 
and 3% severe. Conclusion: It has been demonstrated with the results of the 
present investigation the negative physical impact as: Less capacity for work, 
fatigue, paleness in the face, brittle nails, hair loss and psychic as: irritability, 
discouragement, difficulty concentrating, depression, insomnia of iron deficiency 
anemia in pregnant women treated at the Manuel Núñez Butrón de Puno 
Regional Hospital 2017. 
 









Se considera un problema de salud pública a la anemia por deficiencia de 
hierro en el Perú.  
En el Perú según la organización mundial de la salud, un 42% de mujeres 
gestantes tienen anemia y un 40% de mujeres en edad fértil (MEF) por tanto es 
un problema severo en la salud pública. 
La deficiencia de hierro trae consecuencias dañinas para el organismo. 
Este estudio estima dos efectos físicos y psíquicos negativos de la anemia en 
mujeres embarazadas. Las intervenciones para incrementar el consumo de 
hierro son alcanzables, seguras y efectivas. 
La deficiencia de hierro es causa principal de la anemia, aunque hay otras 
causas como son la malaria, desnutrición, infecciones parasitarias. 
 La anemia daña la salud del individuo en la medida que se expone a quienes 
padecen las secuelas, duraran el resto de su vida. Es un factor de riesgo la 
anemia la cual está asociada a la mortalidad materna, mortalidad infantil, a la 
mortalidad perinatal y al bajo peso al nacer.  
También es causa directa de un menor desarrollo cognitivo lo cual afecta la 









CAPÍTULO I  
ASPECTOS GENERALES  
1.1. FORMULACIÓN DEL PROBLEMA.  
El hierro se encuentra en cantidades pequeñas en nuestro organismo, 
participa de manera indirecta en múltiples procesos biológicos, como el 
transporte de oxígeno, fosforilación oxidativa, metabolismo de 
neurotransmisores y la síntesis de ácido desoxirribonucleico.   
La principal causa de anemia en mujeres gestantes a nivel mundial es la 
deficiencia de hierro. 
La ingesta baja de hierro es la carencia principal de anemia en el 
(crecimiento y embarazo), se debe a una ingesta baja de hierro biodisponible 
y aumento de perdida en la menstruación.   
La anemia tiene manifestaciones propias, se encuentra también otras no 
hematológicas que tienen como causa una mala función de las enzimas 
hierro dependiente. (1) 
La capacidad de trabajo físico y actividad motora espontanea se ven 
alterados, hay alteraciones en la inmunidad celular y capacidad bactericida 
de los neutrófilos, susceptibilidad a las infecciones del tracto respiratorio, 
disminución de la termogénesis, alteraciones en el tubo digestivo, 
disminución en la movilización de la vitamina A hepática, aumento de riesgo 
prematuro y morbilidad perinatal, menor transferencia de hierro al feto, 
conducción lenta de los sistemas sensoriales, auditivo y visual. (2) 
1.2. Planteamiento del problema: 
- Problema general.  
PG: ¿Cómo es el impacto físico y psíquico de la anemia por deficiencia de 
hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel 





- Problemas específicos.  
PE 1.- ¿Cómo es el impacto físico: menor capacidad para el trabajo, fatiga, 
palidez en la cara, uñas quebradizas, caída de cabello y como se relaciona 
al tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con mayor frecuencia en 
embarazadas? 
PE 2.- ¿Cómo es el impacto psíquico: Irritabilidad, desanimo, dificultad para 
concentrarse, depresión, insomnio y como se relaciona al tipo de anemia por 
deficiencia de hierro atendido con mayor frecuencia en mujeres 
embarazadas? 
PE 3.- ¿Cuál es el tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con 
mayor frecuencia? 
Delimitación de la investigación.  
- Límites temporales de la investigación. La presente investigación se 
realizará en un periodo comprendido de agosto a octubre del año 2017.  
- Limites especiales de la investigación. La investigación se realizará en 
el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón de Puno.  
Distrito: Puno 
Provincia: Puno 
Departamento: Puno  
- Las unidades de observación. Está representada por mujeres 
embarazadas con diagnóstico de anemia ferropénica atendidas en el 
hospital mencionado.  
1.3. Objetivos de la investigación. 
1.3.1. Objetivo General. 
OG. Determinar el impacto físico y psíquico de la anemia por 
deficiencia de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital 




1.3.2. Objetivos Específicos.  
OE 1.- Relacionar el impacto físico: Menor capacidad para el trabajo, 
fatiga, palidez en la cara, uñas quebradizas, caída de cabello al tipo de 
anemia por deficiencia de hierro atendido con mayor frecuencia en 
embarazadas 
OE 2.- Relacionar el impacto psíquico: Irritabilidad, desanimo, dificultad 
para concentrarse, depresión, insomnio al tipo de anemia por 
deficiencia de hierro atendido con mayor frecuencia en embarazadas 
con deficiencia de hierro atendido con mayor frecuencia en 
embarazadas.  
OE 3.- Identificar el tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido 
con mayor frecuencia en embarazadas.  
1.4. JUSTIFICACIÓN DEL ESTUDIO. 
Hasta un 95% de mujeres embarazadas padecen anemia, en el embarazo 
es una de las complicaciones más frecuentes, causada por un decaimiento 
de hierro por debajo de los valores normales. El hierro es primordial para la 
producción de hemoglobina. En el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón 
de Puno – Perú es causa frecuente de morbilidad en las gestantes quienes 
refieren problemas físicos: cansancio, fatiga, palidez, taquicardia. Esto se 
debe a que los glóbulos rojos transportan menos oxigeno por la sangre y a 
su vez el corazón tenga que trabajar más, aumentando la frecuencia 
cardiaca. 
En el embarazo las primeras semanas son importantes para la formación del 
sistema neurológico del futuro bebe, un aporte bueno evitara 
malformaciones que podrían acarrear problemas neurológicos y de 
aprendizaje que podrían ser perjudiciales en el futuro. 
Es una situación no deseada en obstetricia y es causa frecuente de 
morbilidad en el embarazo de allí la importancia de realizar un estudio 





La finalidad de la investigación propuesta es proporcionar datos actualizados 
sobre los efectos de la deficiencia de hierro en gestantes en nuestro medio. 
Así mismo tiene la finalidad de ayudar a promocionar programas de 
prevención de anemia ferropénica, ayudando a la gestante a reconocer los 
efectos físicos y psíquicos y sus consecuencias, de esta manera se evitará 
complicaciones tanto en la madre y él bebe   
La investigación propuesta pretende contribuir en el mejor conocimiento al 
personal de salud obstetras sobre el impacto físico y psíquico de la anemia 
en mujeres embarazadas de nuestro medio. 
1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACIÓN 
Disponibilidad y tiempo con que cuentes las gestantes para contestar la 
encuesta. 
1.6. HIPÓTESIS 
1.6.1. Hipótesis General.  
El impacto físico y psíquico es negativo en la anemia por deficiencia de 
hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional 
Manuel Núñez Butrón de Puno. 
1.6.2. Hipótesis Específicas. 
HE 1.- El impacto físico: Menor capacidad para el trabajo, fatiga, 
palidez en la cara, uñas quebradizas, caída de cabello tiene un impacto 
negativo en relación a la anemia por deficiencia de hierro en mujeres 
embarazadas. 
HE 2.- El impacto psíquico: Irritabilidad, desanimo, dificultad para 
concentrarse, depresión e insomnio impacta negativamente en relación 
a la anemia por deficiencia de hierro en mujeres embarazadas 
HE 3.- El tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con mayor 




1.7. Variables.  
1.7.1. Definición conceptual de la variable.  
V1.- Impacto físico y psíquico.  
V2.- Anemia por deficiencia de hierro. 
 
1.7.2 Definición operacional de la variable. 
Variable independiente: Impacto físico y psíquico. 
Cuando nos referimos a impacto físico podemos hacer referencia a 
situaciones que 
no implican choques sino el efecto de un determinado fenómeno sobre 
la realidad. 
Físico: Evolución de una enfermedad que produce serias limitaciones. 
Psíquico: Área afectiva emocional. 
Variable dependiente: Anemia por deficiencia de hierro en 
embarazadas. 
Es decir, la anemia es la carencia de hierro, la cual es fundamental 
para la formación de hemoglobina y esta a su vez para los hematíes; 
es la anemia más común. 
1.7.3. Operacionalización de las Variables.  
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES 
ESCALA DE 
VALORACIÓN 
V1.-Impacto físico y 
psíquico 
















1.1.1 Menor capacidad 
para el trabajo 
 











































1.2 Impacto psíquico  
 






















































0-45 grado de irritación 
bajo 
46-55 más bajo que la 
media 
56-75 irritación media 
76-85 más irritable que 
la persona promedio 
















probable 0-9  
Posible depresión 
mayor 10-17  
Al borde de la depresión 
18-21  












V2.- Anemia por 




2.1 Tipos Anemia leve (Hb 10 a 
10.9 g/dl) 
Anemia moderada (Hb 7 
a 9.9 g/dl) 





1.7.4 Matriz de las variables. 
PROBLEMA OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES DIMENSIONES METODOLOGÍA 
PG: ¿Cómo es el impacto físico y 
psíquico de la anemia por 
deficiencia de hierro en mujeres 
embarazadas atendidas en el 
Hospital Regional Manuel Núñez 
Butrón de Puno 2017 
 
 
PE 1 .- ¿Cómo es el impacto 
físico: menor capacidad para el 
trabajo, fatiga, palidez en la cara, 
uñas quebradizas, caída de 
cabello y como se relaciona al 
tipo de anemia por deficiencia de 
hierro atendido con mayor 
frecuencia en embarazadas? 
 
PE 2.- ¿Cómo es el impacto 
psíquico: irritabilidad, desánimo, 
dificultad para concentrarse, 
depresión, insomnio y como se 
relaciona al tipo de anemia por 
deficiencia de hierro atendido 
con mayor frecuencia en 
embarazadas? 
 
PE 3.- ¿Cuál es el tipo de 
anemia por deficiencia de hierro 
atendido con mayor frecuencia 
en embarazadas? 
OG: Determinar el impacto físico 
y psíquico de la anemia por 
deficiencia de hierro en mujeres 
embarazadas atendidas en el 
Hospital Regional Manuel Núñez 
Butrón de Puno 2017 
 
 
OE 1.- Relacionar el impacto 
físico: menor capacidad para el 
trabajo, fatiga, palidez en la cara, 
uñas quebradizas, caída de 
cabello al tipo de anemia por 
deficiencia de hierro atendido con 
mayor frecuencia en 
embarazadas. 
 
OE 2.- Relacionar el impacto 
psíquico: Irritabilidad, desánimo, 
dificultad para concentrarse, 
depresión, insomnio al tipo de 
anemia por deficiencia de hierro 




OE 3.- Identificar el tipo de 
anemia por deficiencia de hierro 
atendido con mayor frecuencia 
en embarazadas.  
HG: El impacto físico y psíquico es 
negativo en la anemia por 
deficiencia de hierro en mujeres 
embarazadas atendidas en el 
Hospital Regional Manuel Núñez 




HE 1.- El impacto físico: Menor 
capacidad para el trabajo, fatiga, 
palidez en la cara, uñas 
quebradizas, caída de cabello tiene 
un impacto negativo en relación a la 




HE 2.- El impacto psíquico: 
Irritabilidad, desánimo, dificultad 
para concentrarse, depresión, 
insomnio impacta negativamente en 
relación a la anemia por deficiencia 
de hierro en mujeres embarazadas. 
 
 
HE 3.- El tipo de anemia por 
deficiencia de hierro atendido con 
mayor frecuencia en embarazadas 
es leve. 














































2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACIÓN. 
- A nivel internacional.  
Medina V: “Incidencia y causas de anemia ferropénica en 
adolescentes embarazadas de 13 – 16 años, realizado en el hospital 
Gineco obstétrico Enrique Sotomayor Setiembre 2012 – febrero 2013. 
Universidad Guayaquil escuela Obstetricia”.  
La anemia es un problema de morbimortalidad en adolescentes 
embarazadas que afecta a madre e hijo. Ocasionando complicaciones en 
etapas perinatales como postnatales. La anemia es un decaimiento de la 
concentración de hemoglobina y por consiguiente el valor del hematocrito 
La concentración en varones, mujeres no es la misma de igual forma en 
una mujer embarazadas y una no gestante, por lo que hay variación en el 
intervalo que define la anemia. 
El propósito de su investigación es determinar la incidencia y causas de 
casos de mujeres de 13 a 16 años embarazadas con diagnóstico de 
anemia ferropénica tuvo como instrumento hoja de recolección de datos, 
historia clínica minuciosa y exámenes complementarios. 
En sus resultados obtuvo anemia ferropénica con mayor frecuencia en el 
rango de 13 – 14 años con 62% y en pacientes de 15 a 16 años un 38% 
menor porcentaje. Se manifiesta en el primer trimestre 41% caracterizado 
por anemia leve 51% y un bajo peso al nacer 43% presentándose como 
complicación. (3)  
Sánchez A. “impacto sobre el estado de salud mental. Repositorio de 




Se considera trastorno hematológico y nutricional a la deficiencia de hierro 
(anemia) son frecuentes en el mundo. La deficiencia de hierro puede 
provocar alteraciones de crecimiento y desarrollo intelectual en los bebes. 
A veces se confunde la deficiencia de hierro con anemia macrocítica 
porque sus aspectos no son definidos, como enfermedades crónicas, 
neoplasias renales entre otras. Un excelente indicador de la deficiencia de 
hierro es la ferritina cuando su concentración es baja. 
El trastorno del estado de ánimo hace referencia a un conjunto de 
enfermedades, su principal característica es la alteración del ánimo bajo 
(depresivo) o un ánimo alto (euforia) que caracteriza a los cuadros 
maniacos. 
Resumen del estudio: A.- Pacientes portadores de anemia ferropénica. A.- 
presentaban signos y síntomas clínicamente propios de su estado. B.- con 
alteraciones biológicas propias de su estado. B.- Pacientes con ferropenia 
y alteraciones en el estado de ánimo: a.- trastorno psíquico (ansiedad 
depresión, trastorno mixto ansioso – depresivo) con el 44,1% de mujeres 
con anemia frente a un 24,2% de quienes no tienen. Precisamente el 
grupo de anemia y trastorno psíquico lleva la delantera lo cual nos lleva a 
un sinfín de líneas de investigación que todavía hay por estudiar. (4) 
- A nivel Nacional.  
Milman N. “Fisiopatología e impacto de la deficiencia de hierro y la 
anemia en las mujeres gestantes y en los recién nacidos/infantes 
Lima 2012”. 
Es un trastorno prevalente la deficiencia de hierro y esta anemia es 
frecuente en mujeres embarazadas, otras anemias son menos frecuentes. 
Se define anemia con un nivel de hemoglobina menor a 110 g/l durante el 
primer y tercer trimestre y en el segundo trimestre menor a 105 g/l. Su 




Un 40% de mujeres no gestantes tienen ferritina debajo de 30μg/L, esto 
nos muestra que tienen o escasa o ausente reserva de hierro, y como 
consecuencia un bajo nivel de hierro para un posible embarazo.  
Durante la gestación aumenta los requerimientos de absorción de hierro, 
durante el primer trimestre 0,8 mg/día a 7,5 mg/día en el tercer trimestre, 
teniendo un promedio de 4,4mg/día.  Un 40% de mujeres en Escandinavia 
y un 80% posiblemente de mujeres peruanas tienen niveles bajos de 
hierro con respecto a un embarazo futuro. 
En el Perú las mujeres no gestantes de edad reproductiva, prevalece la 
anemia con un 22%, y en mujeres embarazadas un 27%. La anemia en el 
tercer trimestre prevalece, pero varia de 14 hasta 52% en mujeres que no 
consumen suplementos de hierro esto depende de la condición social y 
país que vive, y de 0 a 25% en mujeres que consumen suplementos de 
hierro, esto depende de las dosis que toma.  
La anemia trae consecuencias severas en una mujer embarazada, estas 
son asociadas a una menor capacidad para trabajar, debilidad, disturbios 
psíquicos, condiciones que afectan, su calidad de vida psíquica como 
física, también en el feto o en el recién nacido, afecta y tiene 
consecuencias graves para el desarrollo de las funciones cerebrales, 
incremento de nacimientos prematuros, bajo peso al nacer, mortalidad 
perinatal. 
Los niños que nacieron de madres con anemia por deficiencia de hierro 
tienen menor desarrollo cognitivo, motor, neurofisiológico, socio-
emocional, menor valor de cociente de inteligencia en comparación con 
niños de madres con valores normales de hemoglobina por tanto requiere 
intervenciones haciendo profilaxis, tratamiento con hierro, en un futuro los 
sistemas de salud deben dedicar mayor cuidado en la salud prenatal y 




Luna M. Salinas J. Luna A. “Depresión mayor en embarazadas 
atendidas en el instituto Nacional Materno Perinatal de Lima-Perú 
2009” 
Su objetivo era determinar la prevalencia de depresión mayor durante el 
embarazo y establecer las características sociodemográficas y obstétricas 
de las mujeres embarazadas con depresión mayor  
Fueron estudiadas 222 gestantes de 16 a 42 años de bajo riesgo 
obstétrico que acuden a consulta externa de obstetricia, a cada gestante 
se aplicó la escala de depresión de Edimburgo y un cuestionario de datos 
sociodemográficos y obstétricos; es un estudio descriptivo transversal  
En los resultados de 222 gestantes estudiadas, 89 que representa un 
40,1% presentaron depresión mayor, se observa que se deprimían menos 
las mujeres casadas; y quienes no planificaron su embarazo y tuvieron 
alguna complicación durante el embarazo tendieron a deprimirse más; no 
se observó que la edad, número de hijos, situación económica, 
antecedentes de aborto, nivel de educación, consumo de alcohol, 
problemas económicos o de pareja influyeran en la depresión. 
 Como conclusión fue muy elevada la prevalencia de depresión mayor en 
las gestantes que fueron estudiadas. Tener atención en mujeres que no 
tienen planificado tener un hijo y las que tienen alguna complicación 
durante la gestación, a fin de intervenir a tiempo y dar tratamiento. (6) 
- A nivel Local y Regional.   
Gonzáles G. “El punto de corte de la hemoglobina para definir 
anemia materna en la altura no debe ser corregido Lima 2015”.  
Se publicó recientemente el artículo “Niveles de hemoglobina y anemia en 
gestantes adolescentes atendidas en establecimientos del Ministerio de 




Los resultados nos dicen que en zonas menores a 1000 metros de altitud 
sobre el nivel del mar se encuentra anemia un 20.7%, y en zonas alto 
andinas los valores son casi el doble llegando a un 45,6% en Puno. Sin 
embargo, estos resultados son contradictorios según los autores, debido a 
que en una publicación reciente hay un cumplimiento de suplementación 
con hierro en las zonas alto andinas.  
No hay discusión de los autores en cuanto a valores de hemoglobina con 
la OMS. Se sugiere corregir el punto de corte de la hemoglobina para el 
diagnóstico de anemia. 
La sugerencia se basa en conceptos antiguos de evidencia científica. No 
en todas las poblaciones de altura se incrementa la hemoglobina  ejemplo 
los Himalayas y etíopes son de mayor antigüedad y su hemoglobina es 
menor y pasa lo contrario en los de menor antigüedad. En el Perú pasa 
igual los andes de sur tienen menor nivel de hemoglobina a diferencia de 
los andes centrales tienen mejor resultado en el embarazo. Posterior a 
ello se demostró que al corregir el punto de corte que define la anemia 
disminuye los casos de efectos perinatales adversos, esto indicaría que 
se está clasificando a mujeres normales como mujeres anémicas. (7) 
 
2.2.  BASES TEÓRICAS.  
1.- Impacto físico y psíquico de la anemia. 
Al referirnos de impacto no necesariamente implican choques sino 
podemos estar haciendo referencia a un efecto que determinado 
fenómeno produce sobre la realidad.  
Nos referimos a los efectos físicos y psíquicos en la anemia. 
1.1 Impacto Físico.  
La enfermedad grave que evoluciona poco a poco trae consecuencias 
físicas negativas que puede producir una serie de limitaciones.   





Cada persona es diferente pudiendo desarrollar los problemas de distinta 
forma de acuerdo al tipo de enfermedad.  
La dificultad física para muchas personas produce una serie de 
limitaciones de forma progresiva a la cual cada persona maneja y se 
adapta de distinta manera dependiendo del esfuerzo que uno pone y 
también del apoyo que tiene. La disminución de la capacidad de movilidad 
es uno de los problemas que aparece. 
1.1.1 Menor capacidad para el trabajo.  
En la anemia las personas tienen gran cansancio inespecífico que no 
necesariamente se asocia a una enfermedad o alguna actividad realizada 
con anterioridad.  
En una persona con sensación de desgano y desanimo puede afectarle 
en todos los ámbitos de su vida laboral en su casa ya que siente 
desinterés por hacer las cosas, se puede decir que no tiene energía para 
realizar y comenzar nada.  
Las dificultades para concentrarse impactan negativamente en nuestra 
vida diaria esto puede ser perjudicial en las relaciones laborales, sociales. 
Es importante mejorar los niveles de concentración cuando estos se 
deterioran 
La valoración se realiza en una semana Los niveles de concentración 
dependen de: 
 La dedicación que se pone en hacer la tarea. 
 Interés por realizar la tarea. 
 Habilidad para realizar un trabajo. 
 Estado físico y emocional. 
 Un lugar adecuado sin distracciones.  
1.1.2. Fatiga. 




Somnolencia es distinto a fatiga. La necesidad de dormir se llama 
somnolencia, la falta de energía y motivación es fatiga. A la fatiga le 
acompañan síntomas como la somnolencia y apatía. (11) 
El esfuerzo físico, aburrimiento, estrés, falta de sueño trae como 
respuesta la fatiga, la fatiga no es una enfermedad sino un síntoma 
común, pero puede ser signo de un trastorno mental o físico. (12) 
Posibles causas de fatiga. 
Anemia  
Depresión. 
Deficiencia de hierro (sin anemia) 
1.1.3 Palidez en la cara.  
Se llama palidez a la pérdida de color normal de la piel o de las 
membranas, mucosas- (13) 
Probablemente la palidez en la piel no sea una afección grave y no 
necesite tratamiento, encontramos palidez leve, moderada y muy 
marcada;  si se encuentra en lengua, palmas, labios, ojos requiere ser 
tratada. 
Cuando la palidez afecta a todo el cuerpo y se ve con facilidad en la cara, 
ojos, boca y en las uñas es considerada generalizada.  
Cuando la palidez afecta a una sola extremidad es localizada 
La disminución del riego sanguíneo a la piel da como resultado la palidez.  
Causas de palidez:  
- Tez clara normal 
- Anemia  
- Shock 
- Desmayo  




En personas de piel oscura es difícil detectar la palidez solo se nota en los 
ojos, boca. (14) 
1.1.4 Uñas quebradizas.  
Las uñas normalmente envejecen y como resultado son frágiles y 
quebradizas; pero también pueden deberse a enfermedades y afecciones. 
(15) 
Las uñas quebradizas son aquellas que con facilidad se quiebran, se 
rompen o abren en capas. Son uñas muy finas y con poca resistencia, no 
es normal ver todas las uñas quebradas por tanto su valoración consta de 
ver el número de uñas quebradizas en una semana. Influyen varias 
causas en la aparición de este problema.  
La deficiente alimentación en vitamina A y B, cinc y calcio influye en la 
salud de las uñas. Una de las enfermedades como es la anemia, afecta a 
las uñas volviéndolas más frágiles y quebradizas de lo normal. (16) 
1.1.5 Caída de cabello.  
Un bajo aporte de hierro puede tener un efecto negativo en nuestra salud 
general y también sobre nuestro pelo, se llama caída de cabello a la 
pérdida de 100 a más cabellos. Para nuestro organismo el hierro es muy 
importante. 
La pérdida de cabello y el déficit de hierro es difícil demostrar entre, causa 
y efecto, pero está demostrado que un incremento de hierro suele corregir 
determinados tipos de alopecias.   
En las mujeres el déficit de hierro es más que en los hombres y esto se 
debe a las pérdidas abundantes de sangre durante el periodo de 
menstruación.  
1.2 Impacto Psíquico.  
Trauma psíquico o trauma psicológico generalmente se denomina a un 
evento que pone en peligro o amenaza el bienestar de una persona, como 




La autoestima se ve afectada por no sentirse capaz de realizar 
actividades, pero muchos logran adaptarse a la situación, aceptando lo 
que les está pasando 
1.2.1 Irritabilidad. 
La irritabilidad proviene del latín irritabilitas, es la predisposición a irritarse 
(sensación de ira), podemos decir que es la forma de reaccionar de 
manera no lineal frente a algún estímulo. 
La irritabilidad identifica un cambio en el estado de ánimo, un cambio 
negativo en el medio ambiente y la forma de reaccionar. La irritabilidad 
posee un efecto fisiológico o patológico. 
La capacidad homeostática que tiene un ser vivo permite responder 
estímulos que lesionan el estado o bienestar. Esta característica permite 
adaptarse a cambios que se produce en un ambiente.  
Encontramos dos tipos de estímulos internos y externos, interno se 
produce dentro de un organismo y externo proviene del ambiente de un 
organismo.  
Novaco (Novaco´s Anger Inventory) hace un inventario de Ira, tiene como 
objetivo evaluar el control de ira teniendo en cuenta los siguientes 
parámetros: 
- 0 – 45 grado de irritación bajo. 
- 46 – 55 más bajo que la media. 
- 76 – 85 más irritable que la persona promedio. 
- 86 a 100 campeón en ira. 
1.2.2 Desánimo.  
Es la falta de ánimo, ganas para realizar las cosas, decaimiento, 
desmoronamiento, moral y físico de una persona.  
La sensación de abatimiento, apatía, falta de ilusión, desaliento se llama 




Dicho sentimiento puede durar unos minutos, algunas horas, o días 
incluso convertirse en una condición clínica, se vuelve crónico con el 
tiempo. Veremos cuan desanimado se encuentre durante una semana 
para hacer su valoración.  
La frustración trae como consecuencia el desánimo, se produce cuando 
esperamos triunfar y esto no ocurre al contrario tenemos un fracaso 
podemos observar algunos síntomas. 
 
- Dificultad para llevar a cabo los deberes diarios. 
- Dura más de dos semanas. 
- Sentirse decaído casi diario. 
- Cambios grandes en el apetito o peso. 
 
Son muchos los factores que pueden afectar a la persona en un momento 
de su vida que le conduzcan a un sentimiento de bajo estado de ánimo.  
- Rupturas sentimentales. 
- Desequilibrios químicos en el organismo. 
- Problemas de salud. 
- Problemas familiares.  
 
1.2.3 Dificultad para concentrarse.  
Dificultad para concentrarse en el trabajo y en su vida familiar, falta de 
energía para mantener la atención. Las dificultades de concentración 
tienen un impacto negativo en la vida diaria 
Los problemas físicos, psicológicos o emocionales son síntomas de la 
dificultad de   concentración. 
La concentración tiene síntomas que pueden o no estar asociados a la 





- Incapaz de realizar una tarea por tiempo prolongado. 
- Cuando alguien habla esta distraído. 
- Demora mucho tiempo en acabar las tareas. 
Los niveles de concentración se valoraran en una semana y dependen de:  
- Compromiso en realizar una tarea. 
- Interés por realizar un trabajo. 
- El estado físico y emocional. 
1.2.4 Depresión. 
Se describe en el hecho de sentirse triste, melancólico; es un trastorno 
emocional del estado anímico el cual interfiere en la vida cotidiana. 
La deficiencia de hierro causa efectos psíquicos y psicológicos, un 
síntoma puede ser la depresión. La deficiencia de hierro no es la única 
causa de depresión, puede tener síntomas similares, como falta de 
apetito, fatiga, dolor de cabeza, irritabilidad y cambios de humor. 
El embarazo es una etapa alegre en la vida de una mujer, pero al mismo 
tiempo es una etapa de confusión, temor, miedo, estrés, depresión. 
Test de depresión GOLDBERG, creado por el doctor Ivan Golberg está 
compuesto por dos escalas de nueve preguntas cada una; en una se 
mide la ansiedad y la otra para valorar la depresión, sirve para valorar los 
progresos de un tratamiento. 
Para la valoración se tiene en cuenta los últimos siete días; la forma de 
valoración será: 
- Depresión poco probable 0 a 9. 
- Posible depresión mayor 10 a 17. 
- Al borde de la depresión 18 a 21. 




- Depresión moderada a grave 36 a 53. 
- Depresión grave 54. 
1.2.6 Insomnio.  
Es no tener capacidad para conciliar el sueño, dificultad para permanecer 
dormido durante toda la noche o despertar temprano por la mañana.  
El insomnio tiene episodios que pueden ser duraderos o desparecer.  
Es importante la cantidad horas de sueño como la calidad de sueño que 
uno tenga. 
Tipos de insomnio. 
a) Insomnio de inicio o de conciliación: cuando tardamos demasiado 
tiempo en dormirnos o hay dificultad en conciliar el sueño. 
b) Insomnio de mantenimiento: Cuando logramos dormirnos de 
inmediato, pero no podemos mantenerlo. El sueño no es de buena 
calidad y nos despertamos una o varias veces a lo largo de la noche.   
c) Despertar precoz: Es un tipo de insomnio consta en despertarse 
demasiado rápido y no lograr volver a dormir. Las personas que 
padecen piernas inquietas pueden experimentarlos. (17) 
2.- Anemia por deficiencia de hierro en embarazadas. 
2,1. Definición. 
Es la insuficiencia de producción de glóbulos rojos o capacidad reducida 
para transportar oxígeno.  
El 50% de mujeres embarazadas tiene anemia, existe una relación entre 
anemia y embarazo, rara vez hay una complicación seria. (8) 
Para entender que es anemia tenemos que comprender que es la sangre 
y que papel cumple. El tejido más extenso del cuerpo humano es la 
sangre, está compuesto por células, se encuentra en estado líquido, su 




comunicación y transporte de sustancias necesarias para el correcto 
funcionamiento del organismo.  
La hemoglobina es una proteína que tienen los glóbulos rojos, la 
hemoglobina tiene la facilidad de unirse a ciertos gases como es el 
oxígeno y el anhídrido carbónico.  
Cuando el hierro se encuentra en pequeñas cantidades no se absorbe lo 
necesario por el aparato digestivo o porque perdemos en exceso. La 
hemoglobina se fabrica en cantidad insuficiente, se producen menos 
hematíes o de mala calidad. Esta anemia por déficit de hierro se llama 
anemia ferropénica. (9) 
La disminución del volumen eritrociario, sobre el aumento del volumen 
plasmático, una función placentaria inadecuada se relaciona con la 
anemia en el embarazo, puede resultar en aborto o restricción de 
crecimiento fetal y a su vez se asocia a patologías. 
En la anemia podemos encontrar síntomas generales como astenia, 
vértigos, mareos, cefaleas. Alteraciones en piel y faneras, alteraciones en 
la conducta alimenticia, taquicardia, disnea.  
2,2 Tipos de anemia.  
Para diagnosticar anemia se requiere exámenes y pruebas de laboratorio 
(hemoglobina, hematocrito). La organización mundial de la salud 
considera anemia en el embarazo cuando los valores de hemoglobina son 
inferiores a 11g/dl y el hematocrito menor a 33%. 
En estados unidos los centros de prevención y control de enfermedades 
en 1989 publicaron valores de concentración de hemoglobina y 
hematocrito normal durante el embarazo, se ve una disminución durante 
el segundo y principios del tercer trimestre de gestación.  
Definen a la anemia gestacional con un valor menor a 11g/dl, en el primer 
y tercer trimestre; o hemoglobina inferior a 10,5 g/dl en el segundo 
trimestre. Debido a que en la gestación hay cambios fisiológicos que 




La anemia se clasifica de acuerdo a los niveles de hemoglobina: 
- Anemia leve Hb 10 a 10.9 d/dl. 
- Anemia moderada Hb de 7 a 9.9 g/dl. 
- Anemia grave Hb menor a 7 g/dl.  
 
2.3 Definición de términos. 
1. Depresión. Trastorno afectivo, bajas transitorias en el estado de 
ánimo, puede llegar a un síndrome clínico, con signos y síntomas 
distintos a la normalidad; se caracteriza por una tristeza profunda.   
2. Habito. Forma de hacer las cosas que se adquiere por aprendizaje y 
repetición.  
3. Hipersomnia. Estado de sueño incontrolados por la voluntad del 
sujeto. 
4. Humor. Estado de ánimo que domina la vida afectiva y reacciones 
emocionales de una persona.  
5. Irritabilidad. Hipersensibilidad a las estimulaciones exteriores, que en 
general se acompaña de un estado de ánimo. 
6. Problema. Tarea en la que se dispone de un procedimiento que 
permita realizar el objetivo por alcanzar, respetando las características 
apremiantes de la situación.  
7. Psiquismo. Estructura mental del ser humano, conjunto de sus 
caracteres psíquicos. 
8. Síntoma. Manifestación subjetiva de un estado patológico. 
Manifestación subjetiva de un estado patológico.  
9. Test. Prueba que permite describir el comportamiento de un sujeto en 
una situación definida con precisión.  
10. Trastornos del Sueño. Son alteraciones que ocurren durante el 
sueño. Es necesario dar solución a este problema para que no se 







































3.1. TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACIÓN. 
Método científico: Tipo cuantitativo.  
El diseño tipo transversal. 
La presente investigación pertenece a ciencias de la salud, 
específicamente al área de obstetricia de alto riesgo. 
El nivel es correlacional. 
3.2. DESCRIPCIÓN DEL ÁMBITO DE INVESTIGACIÓN. 
La república del Perú tiene veinticuatro departamentos y Puno es uno de 
ellos junto a la provincia constitucional del Callao. Puno es su capital se 
encuentra ubicado al sur del país; limita por el norte con Madre De Dios, 
por el este con Bolivia y el Lago Titicaca, por el oeste con Arequipa y 
Cuzco, por el sur con Tacna, por el suroeste con Moquegua. Cuenta con 
72 000 km². Es el cuarto departamento más grande. Se fundó en 1822 un 
26 de abril.  
Puno goza de una ubicación estratégica, los turistas que viajan entre Perú 
y Bolivia hacen un paso obligado ya que esta entre Cuzco y la Paz.  
Se encuentra ubicado en la Meseta del Collao un territorio de 
Tiahuanacos y Collas. El puerto lacustre más importante es Puno. 
3.3. POBLACIÓN Y MUESTRA. 
Población. Estuvo representada por todas las gestantes con diagnóstico 
de anemia por deficiencia de hierro atendidas en el Hospital Regional 



















Tamaño de muestra = M 
1,96 (desviación estándar para un intervalo de confianza de 95,5) = Z 
50 (proporción de la población que posee la característica) = P 
1 – PQ = Q 
5% (margen de error que está dispuesto a aceptar) = E 
513 casos = UNIV 
                             50 X -49  
     M =    --------------------------- =  
       5(2)      50 X -49 
            ----------- +     -------------- 
   1.96(2)     513 
 
 
                            2450  2450 
     M =    --------------------------- = -------------= 217 
   6.51 + 4.77   11.28 
 
La muestra quedó representada por 217 gestantes con anemia por 
deficiencia de hierro. 
Criterios de exclusión e inclusión.  
Inclusión. 
Todas las paridades 




Todas las edades.  
Exclusión: 
Gestantes que no firman el consentimiento informado. 




Primarias. La gestante con anemia por deficiencia de hierro.  
Instrumento: 
Hoja cuestionario.  
Test de depresión según escala de Goldberg. 
Test de irritabilidad según escala de Novaco. 
3.5 Validez y confiabilidad del instrumento.  
Test de depresión según escala de Godberg validado por la ciencia. 
Test de irritabilidad según escala de Novaco validado por la ciencia. 
Hoja cuestionario validado por expertos y el jurado calificador.  
3.6 Plan de recolección y procesamiento de datos.  
A los pacientes se explicó el objetivo de la investigación y se solicitará un 
consentimiento informado. 
- Se elaboró una matriz de sistematización de datos (incluirá la encuesta). 
- Se aplicó test de depresión según escala de Goldberg. 




- Se aplicó la encuesta. 
- Se procedió a elaborar gráficos y tablas. 
- Se procedió a la interpretación. 
- Se contrasto las hipótesis. 
- Se elaboró el informe de tesis.  
-  Diseño de contrastación de hipótesis. 
Para contrastar la hipótesis se utilizará la prueba estadística de 
coeficiente de Pearson. 
Utilizamos la siguiente escala de correlación para la interpretación: 
Significado valor 
Correlación grande negativa y perfecta -1 
Correlación negativa muy alta -0,9 a -0,99 
Correlación negativa alta -0,7 a -0,89 
Correlación negativa moderada -0,4 a -0,69 
Correlación negativa baja -0,2 a – 0,39 
Correlación negativa muy baja 0,01 a -0,19 
Correlación nula 0 
Correlación positiva muy alta 0,01 a 0,19 
Correlación positiva baja 0,2 a 0,39 
Correlación positiva moderada 0,4 a 0,69 
Correlación positiva alta 0,7 a 0,89 
Correlación positiva muy alta 0,9 a 0,99 































Menor capacidad para el trabajo y su relación con anemia por deficiencia de 
hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel 








Nº % Nº % Nº % 
SIEMPRE 9 4% 20 9% 29 13% 
A VECES 135 62% 23 11% 158 73% 
NUNCA. 26 12% 4 2% 30 14% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario. 
0,52 Correlación positiva moderada 
 
 















SIEMPRE A VECES NUNCA.
Grafico 1 
Menor capacidad para el trabajo y su relación con anemia por deficiencia 
de hierro en mujeres embarazadas atendidads en el Hospital Regional 





La tabla y gráfica 1. Muestra la distribución de los casos de menor capacidad 
para el trabajo en relación a los grados de anemia. 
Del total de casos el 13% refiere menor capacidad para el trabajo siempre, el 
73% a veces y el 14% nunca. 
En el grupo con anemia leve: El 4% refiere menor capacidad para el trabajo 
siempre, el 62% a veces y el 12% nunca. 
En el grupo con anemia moderada/grave: El 9% refiere menor capacidad para 
el trabajo siempre, el 11% a veces y el12% nunca. 
El coeficiente de Pearson nos da a conocer la correlación entre menor 
capacidad para el trabajo y grados de anemia. 
Se tuvo como resultado 0,52 lo que significa que existe una correlación positiva 
moderada. 
Según Milman N. en su estudio fisiopatología e impacto de deficiencia de hierro 
y anemia trae consecuencias severas en gestantes, se asocia a una fatiga, 
disturbios psíquicos, menor capacidad de trabajo, insomnio que afectan a su 
calidad de vida como su estado físico y psíquico.  









Tabla 2  
Fatiga y su relación con anemia por deficiencia de hierro en mujeres 






Nº % Nº % Nº % 
SIEMPRE 
20 9% 19 9% 39 18% 
A VECES 
136 63% 26 12% 162 75% 
NUNCA 
14 6% 2 1% 16 7% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 




















SIEMPRE A VECES NUNCA
Gráfico 2
Fatiga y su relación con anemia por deficiencia de hierro en mujeres 








La tabla y gráfica 2. Referida a la fatiga en los casos de anemia en el embarazo 
permite apreciar que: 
Del total de casos el 18% refiere fatiga siempre, 75% a veces y 7% nunca. 
En el grupo con anemia leve. El 9% refiere fatiga siempre, el 63% a veces y el 
6% nunca. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 9% refiere fatiga siempre, el 12% a 
veces y el 1% nunca.  
El coeficiente de Pearson nos muestra la correlación entre fatiga referida por la 
gestante y los grados de anemia.  
Según Martinez Fl. En su estudio los síntomas de anemia en la embarazada 
tienden a ser inespecíficos, a menos que la anemia sea severa, por otro lado, 
encontró que la fatiga es un síntoma frecuente, irritabilidad, intolerancia a 
trabajar. 


























Palidez en la cara y su relación con anemia por deficiencia de hierro en 
mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón 
de Puno 2017. 
 




LEVE MOD/GRAVE  
Nº % Nº %  Nº % 
MUY MARCADA. 0 0% 2 1% 
 2 1% 
MODERADA. 16 7% 15 7% 
 31 14% 
LEVE 154 71% 30 14% 
 184 85% 
TOTAL 170 78% 47 22%  217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario.  
 
 

















MUY MARCADA. MODERADA. LEVE
Grafico 3
Palidez en la cara y su relación con anemia por deficiencia de hierro en 
mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez 
Butrón de Puno 2017. .
LEVE MOD/GRAVE




La tabla y gráfica 3. Referida a la palidez en la cara en los casos de anemia en 
el embarazo permite apreciara que: 
Del total de casos el 1% presenta palidez muy marcada, el 14% moderada y el 
85% leve. 
En el grupo con anemia leve. El 0% presenta palidez muy marcada, el 7% 
moderada y el 71% leve. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 1% presenta palidez muy 
marcada, el 7% moderada y el 13% leve. 
El coeficiente de Pearson nos muestra la correlación que hay entre palidez en 
la cara observada y los grados de anemia. 
Obteniendo como resultado 0,93 lo que significa que existe una correlación 
positiva muy alta. 
Según Martínez Fl. En su estudio realizo encontró, que los síntomas   son 
usualmente inespecíficos a menos que sea anemia severa en una mujer 
embarazada, además encontró que la fatiga es un síntoma común; puede 
haber palidez, dolor de cabeza, debilidad, mareos, palpitaciones. 










Tabla 4  
Uñas quebradizas y su relación con anemia por deficiencia de hierro en 
mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón 







Nº % Nº % Nº % 
BASTANTE. 0 0% 0 0% 0 0% 
MUCHO. 3 1% 0 0% 3 1% 
MUCHÍSIMO. 20 9% 8 4% 28 13% 
NO.  13 6% 4 2% 17 8% 
UN POCO. 134 62% 35 16% 169 78% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario. 
1 Correlación positiva muy grande y perfecta.  
 
 


















MUCHO. MUCHÍSIMO. NO. UN POCO.
Gráfico 4
Uñas quebradizas y su relación con anemia por deficiencia de hierro en 






La tabla y gráfica 4, referida a uñas quebradizas en los casos de anemia en el 
embarazo permite apreciar que: 
Del total de casos el 1% refiere que es mucho, el 13% muchísimo, el 8% no y el 
78% un poco. 
En el grupo con anemia leve. El 1% refiere que es mucho, el 9% muchísimo, el 
6% no y el 62% un poco. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 0% refiere que es mucho, el 4% 
muchísimo, el 2% no y el 16% un poco. 
El coeficiente de Pearson nos muestra el grado de correlación entre uñas 
quebradizas referida por la gestante y los grados de anemia. 
Como resultado se obtuvo 1,00 lo que significa que existe una correlación 
positiva grande y perfecta. 
Según Alleyne M, Home MK, Miller Jl. En su estudio, tratamiento para anemia 
individualizado. Las enfermedades como anemia, enfermedades pulmonares, 
cáncer; afectan el aporte de oxígeno y esto puede producir uñas quebradizas. 
Esto explicaría la alta frecuencia de uñas quebradizas que se encontró en la 
presente investigación.  
Lo que explica que nuestras uñas están formadas por una proteína llamada 
queratina que nos ayuda a su formación y crecimiento también se necesita la 









Caída de cabello y su relación con anemia por deficiencia de hierro en mujeres 
embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón de Puno 
2017. 
 




Nº % Nº % Nº % 
BASTANTE. 26 12% 2 1% 28 13% 
MUCHO. 17 8% 5 2% 22 10% 
MUCHÍSIMO. 5 2% 3 1% 8 4% 
NO.  14 6% 7 3% 21 10% 
UN POCO. 108 50% 30 14% 138 64% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario. 
0,96 Correlación positiva muy alta. 
 
 



















BASTANTE. MUCHO. MUCHÍSIMO. NO. UN POCO.
Gráfica 5
Caída de cabello y su relación con anemia por deficiencia de hierro en 
mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez 





La tabla y gráfica 5. Referida a la caída de cabello en los casos de anemia en 
el embarazo permite apreciar que: 
Del total de casos el 13% refiere bastante, el 10% mucho, el 4% muchísimo, 
e10% no y el 64% un poco.  
En el grupo con anemia leve. El 12% refiere bastante, el 8% mucho, el 2% 
muchísimo, el 8% no y el 60% un poco. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 1% refiere bastante, el 2% mucho, 
el 1% muchísimo, el 3% no y el 14% un poco.  
El coeficiente de Pearson nos muestra la correlación entre caída de cabello 
referida por la gestante y los grados de anemia. 
Se obtuvo como resultado 0,96 lo que significa que existe una correlación 
positiva muy alta.  
Según Serrano C. evaluación del pelo y cuero cabelludo se ha calculado que 
un 17% de los motivos de consulta de pacientes con anemia es por caída de 
cabello. 










Tabla 6  
Irritabilidad según escala de Novaco y su relación con anemia por deficiencia 
de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel 






Nº % Nº % Nº % 
0-45 GRADO DE IRRITACIÓN BAJO. 16 7% 3 1% 19 9% 
46-55 MÁS BAJO QUE LA MEDIA. 49 23% 21 10% 70 32% 
56-75 IRRITACIÓN MEDIA. 88 40% 21 10% 109 50% 
76 A 85 MÁS IRRITABLE QUE LA 
PERSONA PROMEDIO. 
16 7% 2 1% 18 8% 
86 A 100 CAMPEÓN DE LA IRA. 1 1% 0 0% 1 1% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario.  
0,91 Correlación positiva muy alta.  
 
 



























86 A 100 CAMPEÓN
DE LA IRA.
Gráfica 6
Irritabilidad según escala de Novaco y su realción con anemia por 
deficiencia de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital  





La tabla gráfica 6. Referida a la irritabilidad según escala de Novaco y los 
casos de anemia en el embarazo permite apreciar que: 
Del total de casos el 9% experimenta grado de irritación bajo, el 32% más bajo 
que la media, el 50% irritación media, el 8% más irritable que la persona 
promedio y el 1% clasifico campeón de la ira.  
En el grupo con anemia leve. El 7%e experimenta grado de irritación bajo, el 
23% más bajo que la media, el 40% irritación media, el 7% más irritable que la 
persona promedio y el 1% clasifico campeón de ira. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 1% experimenta grado de irritación 
bajo, el 10% más bajo que la media, el 10% irritación media, el 1% más irritable 
que la persona promedio y el 0% clasifico en campeón de ira.  
El coeficiente de Pearson nos da conocer la correlación positiva muy alta. 
Según Suls J. la ira y el corazón. La presión arterial y el ritmo cardiaco sube 
cuando uno siente ira, algunos niveles de hormonas suben y provocan una 
explosión de energía. Esto hace que una persona reaccione de forma agresiva 
cuando se siente amenazado por algo. 
En nuestra investigación el 9% de pacientes con anemia presentan alta 
irritabilidad lo que explica los dolores de cabeza, depresión, caída de cabello 









Tabla 7  
Desánimo y su relación con anemia por deficiencia de hierro en mujeres 






Nº % Nº % Nº % 
BASTANTE. 32 15% 17 8% 49 23% 
MUCHO. 11 5% 8 4% 19 9% 
MUCHÍSIMO. 7 3% 0 0% 7 3% 
NO.  11 5% 4 2% 15 7% 
UN POCO. 109 50% 18 8% 127 59% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario. 
0,75 Correlación positiva alta. 
 
 

















BASTANTE. MUCHO. MUCHÍSIMO. NO. UN POCO.
Gráfica 7
Desánimo y su relacion con anemia por deficiencia de hierro en mujeres 







La tabla y gráfica. Referida a desánimo en los casos de anemia en el embarazo 
permite apreciar que. 
Del total de casos el 23% presentaron bastante desánimo, el 95 mucho, el 3% 
muchísimo, el 7% no y el 59% un poco. 
En el grupo con anemia leve. El 15% presentaron bastante desánimo, el 5% 
mucho, el 3% muchísimo, el 5% no y el 50% un poco. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 8% presentaron bastante 
desánimo, el 4% mucho, el 0% muchísimo, el 2% no y el 85% un poco. 
El coeficiente de Pearson nos da a conocer la correlación entre desánimo 
referido por la gestante y los grados de anemia. 
Como resultado se obtuvo 0,75 lo que significa que hay una correlación positiva 
alta.   
Según Goonewardene M. anemia en el embarazo. Estudio que el desánimo y 
la depresión se vuelve vulnerables por la llegada de un nuevo bebe.  
Lo que explicaría la alta frecuencia de desánimo en la gestante con anemia 











Tabla 8  
Dificultad para concentrarse y su relación con anemia por deficiencia de hierro 
en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez 







Nº % Nº % Nº % 
BASTANTE. 44 20% 28 13% 72 33% 
MUCHO. 7 3% 2 1% 9 4% 
MUCHÍSIMO. 3 1% 1 0% 4 2% 
NO.  15 7% 2 1% 17 8% 
UN POCO. 101 47% 14 6% 115 53% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario. 
0,57 Correlación positiva moderada. 
 
 

















BASTANTE. MUCHO. MUCHÍSIMO. NO. UN POCO.
Gráfica 8 
Dificultad para concentrarse y su relación con anemia por deficiencia de 
hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel 





La tabla y gráfica 8. Referida a la dificultad para concentrarse en los casos de 
anemia en el embarazo permite apreciar que:  
Del total de casos el 33% presenta bastante, el 45 mucho, el 2% muchísimo, el 
8% no y el 53% un poco. 
En el grupo con anemia leve. El 20% presenta bastante, el 3% mucho, el 1% 
muchísimo, el 7% no y el 47% un poco. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 13% presenta bastante, el 1% 
mucho, el 0% muchísimo, el 1% no y el 6% un poco. 
El coeficiente de Pearson nos da a conocer la correlación entre la dificultad 
para concentrarse referida por la gestante y los grados de anemia.  
Como resultado se obtuvo 0,57 lo que explica la correlación moderada que 
existe.  
Según Martínez Fl. ““Anemia por deficiencia de hierro durante el embarazo y su 
repercusión en la mujer y sus hijos””, en la embarazada los síntomas son 
inespecíficos, a menos que sea severa; un síntoma común es la fatiga, puede 
haber palidez, debilidad, mareos, disnea, irritabilidad, intolerancia al frio, 
debilidad. 









Depresión según escala de Goldberg y su relación con anemia por deficiencia 
de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel 
Núñez Butrón de Puno 2017.  
 





Nº % Nº % Nº % 
0-9 DEPRESIÓN POCO PROBABLE 14 6% 4 2% 18 8% 
10-17 POSIBLE DEPRESIÓN MENOR  
19 9% 0 0% 19 9% 
18-21 AL BORDE DE LA DEPRESIÓN 
52 24% 17 8% 69 32% 
21-35 DEPRESIÓN MENOR A 
MODERADA 
45 21% 10 5% 55 25% 
36-53 DEPRESIÓN MODERADA A 
GRAVE 
40 18% 16 7% 56 26% 
> 54 DEPRESIÓN GRAVE 
0 0% 0 0% 0 0% 
       
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario. 
 












FUENTE: Tabla 9. 
 
La tabla y gráfica. Referida a la depresión según escala de Goldberg en los 
casos de anemia en el embarazo permite apreciar que:  
Del total de casos el 8% presenta depresión poco probable, el 95 depresión 
menor, el 26% depresión moderada y no hay casos de depresión grave. 
En el grupo con anemia leve. El 6% depresión poco probable, el 9% depresión 
menor, el 24% se encuentra al borde de la depresión, el 21% depresión menor, 
el 18% depresión moderada y no hay casos de depresión grave.  
En el grupo con anemia moderada/grave. El 2% presenta depresión poco 







































Depresión segun escala de Goldberg y su relación con anemia por 
deficiencia de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital 





el 5% depresión menor, el 7% depresión moderada y no hay casos de 
depresión grave.  
El coeficiente de Pearson nos da a conocer la correlación entre depresión 
según escala de Goldberg y los grados de anemia. 
Como resultado se obtuvo 0,90 lo que explica la correlación muy alta que 
existe.  
Según Sánchez A. Ferropenia: impacto sobre el estado de salud mental. La 
ansiedad, depresión; es un diagnóstico de trastorno psíquico, este presento 
44.1% en mujeres con anemia y un 24,2% en mujeres que no padecen anemia 
En nuestra investigación encontramos porcentajes similares 
Por otro lado. Luna M Salinas, Luna A. en su estudio depresión mayor en 
embarazadas se encontró de 222 gestantes estudiadas el 40,1% presento 
depresión mayor. 














Tabla 10  
Insomnio y su relación con anemia por deficiencia de hierro en mujeres 







Nº % Nº % Nº % 
DE INICIO. 111 51% 36 17% 147 68% 
DE MANTENIMIENTO. 28 13% 3 1% 31 14% 
DESPERTAR 
PRECOZ 
31 14% 8 4% 39 18% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario. 
 0,99 Correlación positiva muy alta. 
 
 















DE INICIO. DE MANTENIMIENTO. DESPERTAR PRECOZ
Gráfica 10 
Insomnio y su relación con anemia por deficiencia de hierro en mujeres 






La tabla y la gráfica 10. Referida a insomnio en los casos de anemia en el 
embarazo permite apreciar que: 
Del total de casos el 68% refiere insomnio de inicio, el 14% de mantenimiento, 
18% el despertar precoz.  
En el grupo con anemia leve. El 51% refiere insomnio de inicio, el 13% de 
mantenimiento y el 14% el despertar precoz. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 17% refiere insomnio de inicio, el 
1% de mantenimiento y el 4% el despertar precoz.  
El coeficiente de Pearson nos da a conocer la correlación entre el insomnio 
referido por la gestante y los grados de anemia. 
Como resultado se obtuvo 0,99 lo que nos indica que hay una correlación muy 
alta. 
Según Milman N. en su estudio fisiopatología e impacto de deficiencia de hierro 
y anemia trae consecuencias severas en gestantes, se asocia a una fatiga, 
disturbios psíquicos, menor capacidad de trabajo, insomnio que afectan a su 
calidad de vida como su estado físico y psíquico.  
En nuestra investigación se encontró insomnio de inicio un 68% que podría ser 
debido a la fatiga, cansancio que hace que duerma la gestante durante el día y 
al llegar la noche se le dificulte conciliar el sueño de inmediato. Afirmaciones 











Casos en estudio de anemia por deficiencia de hierro en mujeres embarazadas 
atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón de Puno 2017.  
 





Nº %  




ANEMIA MODERADA (HB DE 7 A 
9,9 G/DL) Y  
42 20% 
 




TOTAL 217 100%  
FUENTE: Hoja cuestionario. 
 
 













ANEMIA LEVE (HB DE 10 A 10,9
G/DL);
ANEMIA MODERADA (HB DE 7 A
9,9 G/DL) Y
ANEMIA GRAVE (HB MENOS DE 7
G/DL)
Gráfica 11
Casos de anemia por deficiencia de hierro en mujeres embarazadas 




La tabla y grafica 11. Referida a grados de anemia en las gestantes se aprecia 
que: 
Del 100% de los casos se observa que el 78% corresponde a casos de anemia 
leve, el 20% moderada y el 2% anemia grave.  
Según Medina V. En su trabajo incidencia y causas de anemia ferropénica en 
adolescentes. Encontraron que la anemia se manifiesta en el primer trimestre 
de gestación con 41%, caracterizada como anemia leve 51%; y se presenta 
como complicación bajo peso al nacer con 43%.  
Comparado con los resultados de la presente investigación se encuentra 
































CAPÍTULO VI  
DISCUSIÓN 
Según Milman N. En su estudio fisiopatología e Impacto de deficiencia de 
hierro y anemia leve, trae consecuencias severas en gestantes, se asocia a 
fatiga, disturbios psíquicos, menor capacidad para el trabajo, insomnio que 
afectan a su calidad de vida, como su estado físico y psíquico,  
Afirmaciones que explicarían la menor capacidad para el trabajo encontrados 
en la presente investigación. 
Según Martínez Fl. En su estudio los síntomas de anemia en la embarazada 
tienden a ser inespecíficos, a menos que la anemia sea severa, por otro lado, 
encontró que la fatiga es un síntoma frecuente, irritabilidad, intolerancia a 
trabajar.  
Esto explica la alta frecuencia de fatiga que se encontró en la presente 
investigación.  
Según Martinez Fl. En su estudio que realizo encontró, que los síntomas son 
usualmente inespecíficos a menos que sea anemia sea severa en una mujer 
embarazada, además encontró que la fatiga es un síntoma común, puede 
haber palidez, dolor de cabeza, debilidad, mareos, palpitaciones.  





Según Alleyne M, Home Mk, Miller Jl. En su estudio, tratamiento para anemia 
individualizado. Las enfermedades como anemia, enfermedades pulmonares, 
afectan el aporte de oxígeno y esto puede producir uñas quebradizas.  
Esto explicaría la alta frecuencia de uñas quebradizas que se encontró en la 
presente investigación. 
Lo que explica que nuestras uñas están formadas por una proteína llamada 
queratina que nos ayuda a su formación y crecimiento, además se necesita la 
vitamina A, B, C, minerales, aminoácidos para que se mantengan en buen 
estado.  
Según Serrano. En su estudio Evaluación del pelo y cuero cabelludo. Se ha 
calculado que un 17.5% de los motivos de consulta de paciente con anemia es 
por caída de cabello. 
Lo que explicaría el 14% de gestantes anémicas que refieren mucha caída de 
cabello.  
Según Suls J. la ira y el corazón. La presión arterial y el ritmo cardiaco sube 
cuando uno siente ira, algunos niveles de hormonas suben y provocan una 
explosión de energía. Esto hace que una persona reaccione de forma agresiva 
cuando se siente amenazado por algo. 
En nuestra investigación el 9% de pacientes con anemias presentan alta 





Según Goonewardene M. Anemia en el embarazo. En su estudio dice que el 
desánimo y la depresión se vuelven vulnerables por la llegada de un nuevo 
bebe. Antiguamente se creía que las hormonas de la gestación protegían a la 
medre de cuadros de depresión, ansiedad. En la actualidad se que estas 
hormonas son las que ocasionan estas emociones incomodas que puede 
sentirse en el embarazo. 
Lo que explicaría la alta frecuencia de desánimo en la gestante con anemia 
encontrada en la presente investigación.  
Según Martínez Fl. En su estudio los síntomas de anemia en la embarazada 
tienden a ser inespecíficos, a menos que la anemia sea severa, por otro lado, 
encontró que la fatiga es un síntoma frecuente, irritabilidad, intolerancia a 
trabajar.  
Lo que explica la dificultad para concentrarse, en nuestra investigación se 
encontró porcentajes similares 
Según Sánchez A. Ferropenia impacto sobre el estado de salud mental. La 
ansiedad, depresión, es un diagnóstico de trastorno psíquico, este presento 
44,1% en mujeres con anemia y un 24,2% en mujeres que no padecen anemia.   
En nuestra investigación encontramos porcentajes similares. 
Por otro lado Luna M Salinas, Luna A. En su estudio depresión mayor en 





En nuestra investigación no se encontró casos de depresión mayor.  
Según Milman N. En su estudio fisiopatología e Impacto de deficiencia de 
hierro y anemia leve, trae consecuencias severas en gestantes, se asocia a 
fatiga, disturbios psíquicos, menor capacidad para el trabajo, insomnio que 
afectan a su calidad de vida, como su estado físico y psíquico,  
En nuestra investigación se encontró insomnio de inicio un 68% que podría ser 
debido a la fatiga, cansancio que hace que duerma la gestante durante el día y 
al llegar la noche se le dificulte conciliar el sueño de inmediato. Afirmaciones 
que explican el insomnio encontrado en nuestra investigación. 
Del 100% de casos se observa que el 78% corresponde a casos de anemia 
leve, el 20% moderada y el 2% anemia grave. 
Según Medina V. En su trabajo incidencia y causas de anemia ferropénica en 
adolescentes. Encontraron que la anemia se manifiesta 41%   en el primer 
trimestre de gestación, caracterizada como anemia leve 51%, presentándose 
como complicación bajo peso al nacer 43%. 
Comparado con los resultados de la presente investigación se encuentra 








CAPITULO VII  
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 
 
7.1. CONCLUSIONES.  
Primera:  
Se logró demostrar con los resultados de la presente investigación el impacto 
físico y psíquico en la anemia por deficiencia de hierro en mujeres 
embarazadas atendidas en el Hospital regional Manuel Núñez Butrón de Puno 
2017.  
Segunda: 
El impacto físico: menor capacidad para el trabajo siempre 13%, fatiga siempre 
18%, palidez en la cara moderada en el 14%, uñas quebradizas muchísimo en 
el 13%, caída de cabello bastante 13% si están relacionados con el tipo de 
anemia por deficiencia de hierro atendido con mayor frecuencia en 
embarazadas.  
Tercera: 
En cuanto al impacto psíquico: Irritabilidad según escala de Novaco media 50% 
de casos, desánimo bastante en el 23%, dificultad para concentrarse bastante 
33%, depresión según escala de Goldberg menor a moderada 25%, insomnio 
de inicio 68% si están relacionadas con el tipo de anemia por deficiencia de 
hierro atendido con mayor frecuencia en embarazadas. 
Cuarta:  
El tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con mayor frecuencia en 
embarazadas el 78% corresponde a casos de anemia leve, el 20% moderada y 







Teniendo como resultado que el impacto físico y psíquico afecta negativamente 
en la anemia durante el embarazo, lo cual pone en riesgo la salud de la madre, 
como del niño por nacer, sugiero al gobierno central que implemente un 
programa dirigido exclusivamente a gestantes que presentan algún tipo de 
anemia, el cual este dirigido por obstetras, nutricionistas y psicólogos. El 
programa llevará por nombre GESTANTE SIN ANEMIA estará formado por 
estrategias respectivamente que se encargaran de la alimentación y atención 
psicológica en gestantes que presenten algún tipo de anemia.  
Segunda: 
Para reducir el impacto físico negativo de la anemia en gestantes sugiero la red 
de salud Puno que forme estrategias: la primera NUTRICIÓN GESTACIONAL 
para combatir exclusivamente la anemia en gestantes, este estará a cargo de 
obstetras y nutricionistas respectivamente; los cuales estarán capacitados 
previamente; esta estrategia constará en la preparación de comidas con 
sesiones demostrativas. Como el preparado de carnes rojas, hígado de res, 
mariscos. Los frijoles y las legumbres, como lentejas y arvejas tienen un alto 
concentrado en hierro.  
Tercera: 
Para reducir el impacto psíquico de la anemia en gestantes sugiero al Hospital 
Regional Manuel Núñez Butrón de Puno implemente la estrategia 
PSICOLOGÍA GESTACIONAL en gestantes que presenten algún tipo de 
anemia, el cual esté a cargo de psicólogos y obstetras, los cuales estarán 
capacitados previamente, y a su vez la estrategia dirigida a gestantes con 
algún tipo de anemia. La estrategia constará de dinámicas, activación 
conductual, psicoterapia interpersonal, además de una dieta equilibrada como 
el consumo de potasio el cual regula las funciones corporales básicas como la 




equilibrio mental y que es un remedio anti estrés y contribuye a la mejora de la 
calidad de sueño, la vitamina B es necesaria para la producción de 
neurotransmisores como la serotonina, dopamina y noradrenalina. 
Cuarta: 
Para reducir la anemia en la gestación sugiero a las obstetras poner más 
énfasis en la atención prenatal, detectar a tiempo la anemia en la gestante y 
darle el tratamiento de inmediato, explicar la importancia del consumo del 
sulfato ferroso; incentivar a las gestantes que acudan a sus controles además 
de continuar haciendo visitas domiciliarias a fin de captar a todas las gestantes 
con anemia. Dar consejería poniendo énfasis en los beneficios y 
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MATRIZ DE SISTEMATIZACIÒN DE DATOS 
 
    1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 
  HC 1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 1 2 3 
1 41513631 1       1     1       1         1         1   1       1                 1         1   1     
2 46930824 1       1     1       1         1         1   1       1                 1         1   1     
3 40801566 1       1     1       1         1         1   1       1                 1         1   1     
4 76188665 1       1     1       1         1         1   1       1         1                 1   1     
5 75335221 1       1     1       1         1         1   1       1         1                 1   1     
6 71040319   1     1     1     1           1         1   1       1         1                 1   1     
7 48508959   1     1     1     1           1         1   1       1         1                 1   1     
8 43816968   1     1     1     1           1         1   1       1         1               1 1   1     
9 45560645 1       1     1       1         1         1   1       1         1               1     1     
10 44531495 1       1     1       1         1       1       1     1         1               1     1     
11 73890128 1       1     1       1         1       1       1     1         1               1     1     
12 71975468 1       1     1       1         1       1       1     1         1               1     1     
13 28303021 1       1     1       1         1       1       1     1         1               1     1     
14 70373500 1       1     1       1         1         1   1             1         1       1       1     
15 43272169 1       1     1     1           1 1             1             1         1     1       1     
16 43746420 1       1     1       1           1             1             1         1       1     1     
17 43199523 1       1     1       1         1       1       1             1         1         1   1     
18 42907917 1       1     1       1         1       1       1             1 1                 1   1     
19 71506902 1       1     1       1         1       1       1             1 1                 1   1     
20 40814180 1       1     1       1         1       1       1             1   1               1   1     
21 44325425 1       1     1       1         1         1       1         1         1           1   1     
22 46667900 1       1     1       1   1               1       1           1         1         1   1     
23 74374304 1       1     1       1   1               1     1             1         1         1   1     
24 45486887 1       1     1       1       1           1     1         1             1       1     1     




26 44726159 1       1     1       1       1           1   1         1               1     1       1     
27 70654367   1   1       1     1         1           1   1               1         1     1       1     
28 71450514 1     1     1         1       1           1     1     1           1           1       1     
29 46903942 1     1     1         1       1           1     1     1                 1     1       1     
30 71453012 1       1   1         1         1         1     1     1                 1     1       1     
31 46854139 1       1     1       1         1         1     1           1         1       1       1     
32 74477082 1       1     1       1         1         1       1           1         1     1       1     
33 1888743 1       1     1       1         1         1       1           1         1     1       1     
34 70336668 1       1     1       1         1         1       1           1         1     1       1     
35 70176818 1     1     1         1         1         1     1             1         1     1       1     
36 73814298   1     1       1     1         1       1       1             1 1             1       1     
37 47645032   1     1     1       1         1       1       1             1 1             1       1     
38 44027042   1     1     1     1           1         1     1             1 1             1       1     
39 43452125 1       1     1     1         1           1     1             1 1             1 1     1     
40 71348769 1       1     1       1         1     1       1               1 1                 1   1     
41 76947808 1       1     1       1         1     1       1               1 1                 1       1 
42 42115540 1         1   1       1         1         1   1               1 1                 1   1     
43 40741412 1         1   1       1         1         1   1               1 1                 1   1     
44 73619133 1         1   1       1         1         1                   1 1                 1   1     
45 46854128 1         1   1       1         1         1     1             1 1                 1     1   
46 75609205 1         1   1       1         1         1       1           1 1               1       1   
47 77015086 1         1   1       1         1         1       1         1 1 1               1         1 
48 48322162 1         1   1       1         1         1     1       1         1             1     1     
49 1345294 1       1     1       1         1         1     1         1         1             1   1     
50 47737289   1   1       1       1     1             1     1     1                 1       1     1     
51 47218844     1   1     1   1         1             1     1             1         1       1     1     
52 42227583 1       1     1       1     1             1     1             1         1         1   1     
53 44830994 1       1     1       1     1             1     1             1         1         1     1   
54 75314295 1       1     1       1       1         1       1             1         1         1       1 




56 47672980 1         1   1     1         1           1   1               1         1         1   1     
57 75548246 1         1   1     1         1           1   1           1             1         1   1     
58 1342067   1       1   1     1         1       1       1               1         1       1     1     
59 61866288   1       1   1     1         1     1       1           1               1       1     1     
60 47941044 1         1   1     1           1   1       1         1                 1         1   1     
61 1868334 1       1     1     1           1 1           1       1                 1       1     1     
62 43364676 1       1     1       1         1 1         1         1                 1     1       1     
63 47081570 1       1     1       1         1 1           1       1                 1     1       1     
64 70828255 1       1     1       1         1 1           1       1                 1     1       1     
65 70336172 1       1     1       1         1 1           1       1                 1     1         1   
66 73020133   1   1     1         1         1   1         1       1         1             1         1   
67 48509273   1   1     1         1         1     1       1       1         1             1           1 
68 42186113   1   1     1         1         1       1     1       1         1             1           1 
69 47670341   1   1     1         1         1         1   1       1         1             1       1     
70 47726408   1   1     1         1         1         1   1       1         1 1           1       1     
71 47398389   1     1   1         1         1         1     1     1             1         1       1     
72 73445513 1       1   1         1         1         1     1       1               1     1       1     
73 70442758 1       1     1       1         1         1     1             1         1     1       1     
74 40017883 1       1       1     1         1         1     1             1         1     1       1     
75 45698127 1       1       1     1     1             1     1             1         1     1       1     
76 1343708 1       1       1     1   1               1     1             1         1       1     1     
77 74410065 1       1     1       1         1         1     1             1         1         1   1     
78 72175037 1       1     1       1         1         1     1             1         1         1   1     
79 70330977 1       1     1       1         1         1     1             1         1         1     1   
80 72741283 1       1     1       1         1       1       1             1 1                 1       1 
81 70664097 1       1     1       1         1         1     1             1 1                 1   1     
82 76783699 1       1     1       1         1         1     1             1 1               1     1     
83 47100820 1       1       1   1           1         1     1             1   1             1     1     
84 45457558 1       1       1     1         1         1     1             1     1           1     1     




86 47039960 1       1       1     1         1   1           1           1           1       1     1     
87 76072070   1     1   1         1         1   1           1           1           1       1     1     
88 70500303   1     1   1         1         1         1   1             1         1 1       1     1     
89 72943724   1     1   1         1         1         1   1             1   1               1     1     
90 46877657   1     1   1         1         1         1   1               1 1                 1   1     
91 41930246   1     1   1         1         1         1   1               1 1                 1   1     
92 43402446   1     1   1       1           1         1   1               1 1                 1   1     
93 48373628   1   1     1       1           1       1     1               1 1                 1   1     
94 42970488   1   1     1       1           1         1   1               1 1               1     1     
95 44342315   1   1     1       1           1         1   1               1 1             1       1     
96 75521475   1   1     1         1         1       1     1               1 1             1       1     
97 42966809 1     1     1         1       1     1         1               1 1             1       1     
98 73463143     1 1     1     1             1   1         1         1       1 1           1           1 
99 47605990 1       1     1       1         1 1           1         1         1           1           1 
100 1293398 1       1     1       1         1 1           1         1         1           1           1 
101 47216016 1       1     1       1     1     1           1         1               1     1       1     
102 40166082 1         1   1       1     1     1           1               1         1     1       1     
103 46400097 1         1   1       1     1     1           1             1           1       1     1     
104 76959950 1       1     1       1         1 1         1                 1         1       1     1     
105 73445511 1         1   1       1         1   1       1                 1         1       1     1     
106 70318267 1         1   1       1         1   1       1                 1         1       1     1     
107 41939166 1       1     1       1         1     1     1                 1       1         1     1     
108 1345294 1       1     1       1         1         1 1                 1       1           1   1     
109 43163957 1       1     1       1         1         1 1                           1         1   1     
110 77427077 1       1     1       1         1         1 1               1           1         1   1     
111 42277488 1       1     1       1         1         1 1               1           1   1         1     
112 70929732 1       1     1       1         1         1 1                 1         1   1         1     
113 41637586 1       1     1       1         1         1 1 1               1         1   1         1     
114 47672942 1       1     1       1         1         1     1             1         1   1         1     




116 41499736 1       1     1       1         1         1   1               1         1   1 1       1     
117 71488141 1       1     1       1         1         1   1               1         1     1       1     
118 70288572 1       1     1       1         1         1   1               1         1     1         1   
119 70764122 1       1     1     1           1         1   1               1         1     1           1 
120 42852623 1       1     1       1         1         1   1               1         1     1           1 
121 74626177 1       1     1       1         1         1   1               1         1     1           1 
122 45083128 1       1     1       1         1       1     1               1         1       1         1 
123 80676634 1         1   1       1         1   1         1               1         1         1       1 
124 41248701 1       1     1       1         1 1             1             1         1         1       1 
125 43838114     1   1     1     1           1 1             1             1         1         1       1 
126 73624169   1     1     1     1           1 1             1             1         1         1   1     
127 40387921   1   1       1       1     1       1           1             1 1                 1   1     
128 48891212   1   1       1       1     1         1         1             1   1               1   1     
129 70064756   1   1       1       1     1           1       1     1               1           1   1     
130 46420924   1   1       1       1       1           1     1     1                 1         1   1     
131 71521050   1   1       1       1         1         1     1       1       1         1           1     
132 77487869 1     1       1       1         1         1     1       1       1         1           1     
133 47028035 1         1   1       1         1         1     1       1       1         1           1     
134 72027866 1         1   1     1           1         1     1         1     1         1             1   
135 76086942 1         1   1       1         1         1     1             1 1         1             1   
136 75449513 1         1   1       1         1         1     1             1 1         1             1   
137 76079794 1       1     1       1         1         1     1             1 1         1             1   
138 76010637   1   1     1         1         1         1     1             1 1         1               1 
139 45575500 1         1 1         1         1         1     1             1 1           1             1 
140 43775686 1       1     1       1         1         1     1             1 1   1       1             1 
141 75521761 1       1     1       1         1         1   1               1       1     1             1 
142 76685608 1       1     1       1         1         1     1             1         1   1           1   
143 71040236 1       1     1       1         1       1       1             1         1     1       1     
144 73312641 1       1     1       1         1   1           1             1         1     1       1     




146 42331400 1       1     1       1         1   1           1             1         1     1       1     
147 47552067 1       1     1       1     1     1           1               1         1     1       1     
148 42698082 1       1     1       1     1     1           1               1         1     1       1     
149 70057160 1       1     1       1     1     1           1               1         1   1         1     
150 45308905 1       1     1       1         1 1           1             1           1 1           1     
151 24999460 1       1     1       1         1         1   1               1         1       1     1     
152 46286156 1       1     1       1         1         1   1               1         1       1     1     
153 70144083 1       1     1       1         1         1   1               1         1       1     1     
154 73079118 1       1     1       1         1         1 1                 1         1       1     1     
155 41259577 1       1     1       1         1         1 1         1         1               1     1     
156 71525721 1       1       1   1           1         1 1         1         1               1     1     
157 70299880 1       1       1   1           1         1   1       1         1               1     1     
158 43804408   1   1         1     1         1         1   1       1         1               1     1     
159 47621594   1       1   1     1           1         1 1         1         1               1     1     
160 44462823   1       1   1       1         1         1 1           1       1                 1   1     
161 46114838   1     1     1       1         1         1     1       1       1                 1   1     
162 70003124   1     1     1       1         1         1     1       1       1                 1   1     
163 48481410   1     1     1       1         1         1     1     1         1             1       1     
164 42926191 1     1       1       1         1         1     1     1           1           1       1     
165 60746594 1       1   1         1         1         1     1     1             1         1         1   
166 45787167 1       1   1         1         1         1     1     1               1       1           1 
167 45752591 1       1   1         1         1         1     1     1                 1     1           1 
168 71133590 1       1   1         1         1         1     1             1         1     1           1 
169 76552144 1       1       1     1         1   1           1             1         1     1           1 
170 74602042 1       1       1     1         1   1           1             1         1     1           1 
171 78035115 1       1       1     1         1   1           1             1         1     1           1 
172 70176281 1       1     1       1     1       1           1             1         1       1         1 
173 42342996 1       1     1       1     1       1           1             1         1       1         1 
174 70143642 1       1     1       1     1     1             1             1         1       1         1 




176 1341318 1       1     1     1         1   1             1             1         1       1       1   
177 80670227 1       1     1       1         1 1             1           1           1       1     1     
178 47058472 1       1     1       1         1     1         1         1             1       1     1     
179 42389093 1       1     1       1         1       1       1       1               1       1     1     
180 46293663 1       1     1       1         1         1     1         1             1         1   1     
181 44551422 1       1     1       1         1         1     1             1         1         1   1     
182 73811972 1       1     1       1         1         1     1             1         1         1   1     
183 46102405 1       1     1       1         1         1       1           1         1         1   1     
184 76294358 1       1     1       1         1         1     1             1         1   1         1     
185 71584854 1         1   1       1     1             1     1             1       1     1         1     
186 46886325 1         1   1       1     1             1     1       1             1     1         1     
187 47640577 1     1       1       1     1             1       1   1               1     1         1     
188 73648488 1     1       1       1     1   1         1     1     1               1     1         1     
189 46224284 1       1     1       1         1         1       1   1               1 1 1           1     
190 46324332 1       1     1       1         1         1       1   1                 1 1           1     
191 71504020 1       1     1       1         1         1       1   1                 1 1           1     
192 76803639     1   1     1       1     1             1       1     1               1 1             1   
193 73619140     1   1   1       1       1             1       1         1           1 1             1   
194 70834033 1       1   1       1       1     1               1           1         1 1             1   
195 42654476 1       1   1         1     1     1             1             1         1 1             1   
196 48835961 1       1   1         1     1     1             1             1         1 1             1   
197 70865862 1       1   1         1         1   1           1             1         1   1           1   
198 42376139 1       1   1         1         1     1         1             1         1               1   
199 43972736 1       1       1     1         1         1     1             1 1             1         1   
200 45394947 1       1       1     1         1         1     1             1 1               1       1   
201 73905523 1       1   1         1         1         1     1     1       1 1               1       1   
202 43467651 1       1   1         1         1         1     1       1       1               1       1   
203 43945682 1       1     1       1         1 1             1             1 1               1       1   
204 45914147 1     1       1     1           1   1         1                 1               1       1   




206 71348888 1         1   1       1         1         1 1                 1 1             1 1       1   
207 46497834 1         1   1       1         1         1       1           1 1             1           1 
208 71908206 1         1   1       1         1         1       1           1 1             1           1 
209 48463715 1       1     1       1         1         1     1             1 1             1           1 
210 47583880 1       1     1       1         1         1     1             1         1     1           1 
211 47240906   1     1     1       1         1         1     1       1               1     1           1 
212 76820628   1     1     1       1         1       1       1     1                 1     1           1 
213 70206770   1   1       1       1     1             1     1     1                 1     1           1 
214 70336622 1       1     1       1       1         1     1               1         1     1           1 
215 70579103 1       1     1       1         1         1   1               1         1       1         1 
216 45094555 1       1   1         1         1         1   1               1         1 1               1 















IMPACTO FÍSICO Y PSÍQUICO DE LA ANEMIA POR DEFICIENCIA DE 
HIERRO EN MUJERES EMBARAZADAS ATENDIDAS EN  
EL HOSPITAL REGIONAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN  
DE PUNO 2017. 
Objetivos del estudio, Determinar  
La presente encuesta se realiza con la finalidad de conocer el impacto físico y 
psíquico de la anemia por deficiencia de hierro en mujeres embarazadas 
atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón de Puno 2017. 
Procedimientos y maniobras que se le realizarán a las personas en ese 
estudio. Ninguno se aplicará encuesta. 
Riesgos e inconvenientes de participar en ese estudio así como las molestias 
que pudieran generar. Ninguno. 
Derechos, responsabilidades y beneficios como participante en ese estudio. Es 
de tipo anónimo se respetara su privacidad y conocerá los resultados de la 
investigación. 
Confidencialidad y manejo de la información, es decir, en el escrito se debe 
garantizar que sus datos no podrán ser vistos o utilizados por otras personas 
ajenas al estudio ni tampoco para propósitos diferentes a los que establece el 










VALIDACIÓN DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS. 
IMPACTO FÍSICO Y PSÍQUICO DE LA ANEMIA POR DEFICIENCIA DE 
HIERRO EN MUJERES EMBARAZADAS ATENDIDAS EN  
EL HOSPITAL REGIONAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN  




La presente encuesta se realiza con la finalidad de conocer el impacto físico y 
psíquico de la anemia por deficiencia de hierro en el embarazo. 






1.1 Tipos.  Anemia leve (Hb de 10 a 10,9 
g/dl);  
 Anemia moderada (Hb de 7 a 
9,9 g/dl) y  
 Anemia grave (Hb menos de 7 
g/dl) 
 











2.1.1 Menor capacidad 















 A veces 
 Nunca. 
 






















































2.2.4 Depresión según 






 No.  





 No.  
 Un poco. 
 
 0-45 Grado de irritación bajo. 
 46-55 más bajo que la media. 
 56-75 irritación media. 
 76 a 85 más irritable que la 
persona promedio. 






 No.  





 No.  
 Un poco. 
 
 Depresión poco probable 0-9 














 Al borde de la depresión 18-21 
 Depresión menor a moderada 
21-35 
 Depresión moderada a grave 
36-53 
 Depresión grave 54 
 
 De inicio. 
 De mantenimiento. 
 Despertar precoz. 
 




Validez interna y externa. El panel constará en un promedio de 3 personas 
expertas para la validación.  
El panel está compuesto de personas conocedoras de la materia, entre los 
cuáles puede estar la asesora te tesis. 
El objetivo de la validación del instrumento es mejorar el cuestionario para que 








TEST PARA EVALUAR IRRITABILIDAD Escala de irritación NOVACO. 
¿Está irritado? ¿Cuál es su coeficiente de irritabilidad (CI)?. 
Lea el cuestionario de 25 situaciones potencialmente estresantes. Responda 
según la siguiente escala.  
Sentiría muy poco fastidiado o ninguno   0 
Se sentiría un poco irritado                      1 
Se sentiría moderadamente irritado         2 
Se sentiría bastante irritado                     3  
Se sentiría muy irritado                            4 
Marque su respuesta en cada pregunta: 
1.- desempaqueta un aparato que acaba de comprar, lo enchufa y descubre 
que no funciona. ____ 
2.- le cobran de más por una reparación que no tiene otro remedio que realizar. 
___ 
3.- a usted le riñen constantemente, mientras las acciones de los demás pasan 
inadvertidas. ___ 
4.- se le queda el coche atrapado en el barro o en la nieve. ___ 
5.- usted le está hablando a alguien que no le contesta. ___ 
6.- alguien finge lo que no es. ___ 
7.- mientras está luchando por llevar cuatro tazas de café a su mesa en una 
cafetería, alguien lo atropella, derramando el café. ___ 





9.- Usted a colgado su rops, pero alguien la tira al suelo y no lo recoge. ___ 
10.- Se ha puesto de acuerdo con alguien para ir a alguna parte, pero esa 
persona se vuelve atrás en el último momento y lo deja colgado. ___ 
11.- Le gastan bromas o le molestan. ___ 
12.- Su coche se queda atascado en un semáforo y el tipo del vehículo de atrás 
no deja de tocar la bocina. ___ 
13.- Accidentalmente, efectúa un giro incorrecto es un estacionamiento. 
Cuando baja el carro, alguien le grita: “¿Dónde aprendiste a conducir? ___ 
14.- Alguien comete un error y lo culpa. ___ 
15.- Usted está tratando de concentrarse, pero alguien que se encuentra cerca 
de usted está dando golpecitos en el suelo con el pie. ___ 
16.- Le presta a alguien un importante libro o herramienta y no se lo devuelven. 
___ 
17.- Ha tenido un día ocupado y la persona que vive con usted empieza a 
quejarse porque no entiende cómo puede ser que usted haya olvidado un 
trabajo que le quedado en hacer. ___  
18.- Está tratando de discutir algo importante con su compañero u socio. Quien 
no le da la oportunidad de expresar su sentir. ___ 
19.- Está discutiendo con alguien que insiste en hablar de un tema que conoce 
muy poco. ___ 
20.- Alguien mete la nariz en una conversación entre usted y otra persona. ___ 
21.- Necesita llegar rápidamente a un lugar, pero el coche que va delante del 
suyo corre a una velocidad de 40km x hora en una zona donde la velocidad es 
permitida es de 60km/h y usted no puede adelantarlo. 




23.- Un pequeño grupo de personas se burlan de usted cuando pasa por 
delante de ellas. ___ 
24.- Agobiado por llegar tarde a una parte, se rompe los pantalones con un 
objeto puntiagudo. ___ 
25.- Usa la última moneda que tiene para hacer una llamada telefónica, pero la 
llamada se corta antes que termine de llamar y no recupera la moneda. ___ 
RESULTADOS: 
0-45: “el grado de irritación que experimenta por lo general es notablemente 
bajo. Sólo un pequeño porcentaje de la población obtendrá una puntuación tan 
baja en este test. ¡Usted es uno de los pocos elegidos!” 
46-55: “usted es considerablemente más pacífico que la media”. 
56-75: “usted responde a las molestias de la vida con un grado de irritación 
medio”. 
76-85: “Tiende a reaccionar de manera iracunda ante las molestias de la vida. 
Es más irritable que persona promedio.” 
86-100: “Es el campeón de la ira. Lo persiguen frecuentes, intensas y furiosas 
reacciones que no desaparecen rápidamente. Probablemente guarda 
sentimientos negativos mucho tiempo después de que haya pasado el insulto 
inicial. Debe tener fama de ser impulsivo. Puede tener dolores de cabeza por 
tensión y alta presión arterial. Su ira puede salirse de control a veces, y como 
resultado tiene arranques de hostilidad impulsiva. Su humor probablemente le 
cause problemas”. 
Yolanda BelenguerLlopis “Psicóloga, colaboradora en el despacho de 






TEST DE DEPRESIÓN SEGÚN ESCALA DE GOLDBERG. 
Este test de depresión ha sido diseñado por Ivan Goldberg, Doctor en 
Psiquiatría. Por favor, responda a todas las preguntas del recuadro. 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 








 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 







 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 








 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 







 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 
 Un poco.(1) 




 No. (0) 








 No. (0) 
 Un poco.(1) 
Escala de valoración. 
0-9 Depresión poco probable 
10-17 Posible depresión menor  
18-21 Al borde de la depresión 
21-35 Depresión menor a moderada 
36-53 Depresión moderada a grave 
> 54 Depresión grave 
Tiene usted ideas suicidas y es un síntoma que debe tener en cuenta. Debe 


































































































IMPACTO FÍSICO Y PSÍQUICO DE LA ANEMIA POR DEFICIENCIA DE 
HIERRO EN MUJERES EMBARAZADAS ATENDIDAS EN EL HOSPITAL 
REGIONAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO 2017. 
 
PHYSICAL AND PSYCHIC IMPACT OF THE ANEMIA FOR IRON 
DEFICIENCY IN PREGNANT WOMEN ATTENDED AT MANUEL NUÑEZ 
BUTRON DE PUNO REGIONAL HOSPITAL 2017. 
RAMOS E. 1 




Objetivos: La presente investigación se realizó con el propósito de determinar 
el impacto físico y psíquico de la anemia por deficiencia de hierro en mujeres 
embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón de Puno 
2017 Material y métodos: Método científico: tipo cuantitativo. El diseño es de 
tipo transversal. La investigación corresponde a la línea general de ciencias de 
la salud, al área específica de obstetricia de alto riesgo. El nivel es 
correlacional. Población. Estuvo representada por todas las gestantes con 
diagnóstico de anemia por deficiencia de hierro atendidas en el Hospital 
Regional Manuel Núñez Butrón de Puno cifra representada por 513 casos. La 
muestra quedo representada por representada por 217 gestantes con anemia 
por deficiencia de hierro. Resultados: El impacto físico: Menor capacidad para 
el trabajo siempre 13%, fatiga siempre 18% palidez en la cara moderada 14%, 
uñas quebradizas muchísimo 13%, caída de cabello bastante 13% si están 
relacionados con el tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con 
mayor frecuencia en embarazadas. En cuanto al impacto psíquico: Irritabilidad 
según escala de Novaco media 50% de casos, desánimo bastante 33%, 
dificultad para concentrarse bastante 33%, depresión según escala de 
Goldberg menor a moderada 25%, insomnio de inicio 68% si están 
relacionados con el tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con 
mayor frecuencia en embarazadas. El tipo de anemia por deficiencia de hierro 
atendido con mayor frecuencia en embarazadas el 78% corresponde a casos 
de anemia leve, el 30% moderada y el 3% grave. Conclusión: Se ha logrado 
demostrar con los resultados de la presente investigación el impacto físico 
negativo como: Menor capacidad para el trabajo, fatiga, palidez en la cara, 
uñas quebradizas, caída del cabello y psíquico como: irritabilidad, desánimo, 
dificultad para concentrarse, depresión, insomnio de la anemia por deficiencia 
de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel 
Núñez Butrón de Puno 2017.  
 





                                                 




Objectives: The present investigation was carried out with the purpose of 
determining the physical and psychic impact of iron deficiency anemia in 
pregnant women treated at the Manuel Núñez Butrón Regional Hospital in Puno 
2017 Material and methods: Scientific method: quantitative type. The design is 
of the transversal type. The research corresponds to the general line of health 
sciences, to the specific area of high-risk obstetrics. The level is correlational. 
Population. It was represented by all pregnant women diagnosed with iron 
deficiency anemia treated at the Manuel Núñez Butrón Regional Hospital in 
Puno, represented by 513 cases. The sample was represented by 217 pregnant 
women with iron deficiency anemia. Results: The physical impact: Lower 
capacity for work always 13%, fatigue always 18% pallor on the moderate face 
14%, brittle nails very much 13%, hair fall quite 13% if they are related to the 
type of anemia due to deficiency of iron treated more frequently in pregnant 
women. Regarding the psychic impact: Irritability according to the Novaco scale, 
50% of cases, 33% discouragement, difficulty concentrating enough 33%, 
depression according to the Goldberg scale, less than 25%, insomnia of 68% if 
they are related to the type of iron deficiency anemia attended more frequently 
in pregnant women. The type of iron deficiency anemia treated more frequently 
in pregnant women, 78% corresponds to cases of mild anemia, 30% moderate 
and 3% severe. Conclusion: It has been demonstrated with the results of the 
present investigation the negative physical impact as: Less capacity for work, 
fatigue, paleness in the face, brittle nails, hair loss and psychic as: irritability, 
discouragement, difficulty concentrating, depression, insomnia of iron deficiency 
anemia in pregnant women treated at the Manuel Núñez Butrón de Puno 
Regional Hospital 2017. 
 
























Se considera un problema de salud pública a la anemia por deficiencia de 
hierro en el Perú.  
En el Perú según la organización mundial de la salud, un 42% de mujeres 
gestantes tienen anemia y un 40% de mujeres en edad fértil (MEF) por tanto es 
un problema severo en la salud pública. 
La deficiencia de hierro trae consecuencias dañinas para el organismo. 
Este estudio estima dos efectos físicos y psíquicos negativos de la anemia en 
mujeres embarazadas. Las intervenciones para incrementar el consumo de 
hierro son alcanzables, seguras y efectivas. 
La deficiencia de hierro es causa principal de la anemia, aunque hay otras 
causas como son la malaria, desnutrición, infecciones parasitarias.  
La anemia daña la salud del individuo en la medida que se expone a quienes 
padecen las secuelas duraran el resto de su vida. Un factor de riesgo es la 
anemia la cual está asociada a la mortalidad materna, mortalidad infantil, a la 
mortalidad perinatal y al bajo peso al nacer. 
También es causa directa de un menor desarrollo cognitivo lo cual afecta la 
calidad  a lo largo  de su vida. 
Hipótesis: El impacto físico y psíquico es negativo en la anemia por deficiencia 
de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel 
Núñez Butrón de Puno. 
 
Objetivos: 
Determinar el impacto físico y psíquico de la anemia por deficiencia de hierro 
en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional Manuel Núñez 
Butrón de Puno 2017.  
1.- Relacionar el impacto físico: Menor capacidad para el trabajo, fatiga, palidez 
en la cara, uñas quebradizas, caída de cabello al tipo de anemia por deficiencia 
de hierro atendido con mayor frecuencia en embarazadas 
2.- - Relacionar el impacto psíquico: Irritabilidad, desánimo, dificultad para 
concentrarse, depresión, insomnio al tipo de anemia por deficiencia de hierro 
 atendido con mayor frecuencia en embarazadas con deficiencia de hierro 
atendido con mayor frecuencia en embarazadas. 
3.- Identificar el tipo de anemia por deficiencia de hierro atendido con mayor 
frecuencia en embarazadas. 
 
Por el tiempo de la recolección de datos la investigación es prospectiva. 
El diseño es de tipo transversal. 
El nivel es correlacional. 
La investigación corresponde a la línea general de ciencias de la salud, 
























  MATERIAL Y MÉTODOS: 
 
Tipo de Investigación:  
Por el tiempo de la recolección de datos la investigación es prospectiva. 
El diseño es de tipo cuantitativo. 
El nivel es correlacional. 
La investigación corresponde a la línea general de ciencias de la salud, 
específicamente al área de obstetricia de alto riesgo. 
 
Población: Estuvo representada por todas las gestantes con diagnóstico de 
anemia por deficiencia de hierro atendidas en el Hospital Regional Manuel 
Núñez Butrón de Puno. 513. 
 
Muestra: Cifra representada por 217 casos. 
 
-Criterios de inclusión y exclusión. 
Inclusión. 
Todas las paridades 
Los tres trimestres de gestación. 
Todas las edades.  
Exclusión: 
Gestantes que no firman el consentimiento informado. 
 
Material. 
 Se elaboró una matriz de sistematización de datos (incluirá la encuesta). 
 Se aplicó test de depresión según escala de Goldberg. 
 Se aplicó test de irritabilidad según escala de Novaco. 
 Se aplicó la encuesta. 
 Se procedió a elaborar gráficos y tablas. 
 Se procedió a la interpretación. 
 Se contrasto las hipótesis. 
 Se elaboró el informe de tesis.  
 




Primarias. La gestante con anemia por deficiencia de hierro.  
Instrumento: 
Hoja cuestionario.  
Test de depresión según escala de Goldberg. 




























Muestra la distribución de los casos de menor capacidad para el trabajo en 
relación a los grados de anemia. 
Del total de casos el 13% refiere menor capacidad para el trabajo siempre, el 
73% a veces y el 14% nunca. 
En el grupo con anemia leve: El 4% refiere menor capacidad para el trabajo 
siempre, el 62% a veces y el 12% nunca. 
En el grupo con anemia moderada/grave: El 9% refiere menor capacidad para 
el trabajo siempre, el 11% a veces y el12% nunca. 
El coeficiente de Pearson nos da a conocer la correlación entre menor 
capacidad para el trabajo y grados de anemia. 
Se tuvo como resultado 0,52 lo que significa que existe una correlación positiva 
moderada. (Ver tabla 1) 
 
Resultados. 
En la tabla 2 referida a uñas quebradizas en los casos de anemia en el 
embarazo permite apreciar que: 
Del total de casos el 1% refiere que es mucho, el 13% muchísimo, el 8% no y el 
78% un poco. 
En el grupo con anemia leve. El 1% refiere que es mucho, el 9% muchísimo, el 
6% no y el 62% un poco. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 0% refiere que es mucho, el 4% 
muchísimo, el 2% no y el 16% un poco. 
El coeficiente de Pearson nos muestra el grado de correlación entre uñas 
quebradizas referida por la gestante y los grados de anemia. 
Como resultado se obtuvo 1,00 lo que significa que existe una correlación 
positiva grande y perfecta. (Ver tabla 2) 
 
Resultados: 
En la tabla 3, Referida a la caída de cabello en los casos de anemia en el 
embarazo permite apreciar que: 
 Del total de casos el 13% refiere bastante, el 10% mucho, el 4% muchísimo, 
e10% no y el 64% un poco.  
En el grupo con anemia leve. El 12% refiere bastante, el 8% mucho, el 2% 
muchísimo, el 8% no y el 60% un poco. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 1% refiere bastante, el 2% mucho, 
el 1% muchísimo, el 3% no y el 14% un poco.  
El coeficiente de Pearson nos muestra la correlación entre caída de cabello 
referida por la gestante y los grados de anemia. 
Se obtuvo como resultado 0,96 lo que significa que existe una correlación 
positiva muy alta. (Ver tabla 3) 
 
Resultados. 
En la tabla 4, Referida a la irritabilidad según escala de Novaco y los casos de 
anemia en el embarazo permite apreciar que: 
Del total de casos el 9% experimenta grado de irritación bajo, el 32% más bajo 
que la media, el 50% irritación media, el 8% más irritable que la persona 
promedio y el 1% clasifico campeón de la ira.  
En el grupo con anemia leve. El 7%e experimenta grado de irritación bajo, el 
23% más bajo que la media, el 40% irritación media, el 7% más irritable que la 
persona promedio y el 1% clasifico campeón de ira. 
En el grupo con anemia moderada/grave. El 1% experimenta grado de irritación 
bajo, el 10% más bajo que la media, el 10% irritación media, el 1% más irritable 
que la persona promedio y el 0% clasifico en campeón de ira.  
El coeficiente de Pearson nos da conocer la correlación positiva muy alta. (Ver 
tabla 4) 
 Tabla 1 Menor capacidad para el trabajo y su relación con anemia por 
deficiencia de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el 








Nº % Nº % Nº % 
SIEMPRE 9 4% 20 9% 29 13% 
A VECES 135 62% 23 11% 158 73% 
NUNCA. 26 12% 4 2% 30 14% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario.    
0,52 Correlación positiva moderada 
 
Tabla 2. Uñas quebradizas y su relación con anemia por deficiencia 
de hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional 






Nº % Nº % Nº % 
BASTANTE. 0 0% 0 0% 0 0% 
MUCHO. 3 1% 0 0% 3 1% 
MUCHÍSIMO. 20 9% 8 4% 28 13% 
NO.  13 6% 4 2% 17 8% 
UN POCO. 134 62% 35 16% 169 78% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario.  
1 Correlación positiva muy grande y perfecta.  
 Tabla 3 Caída de cabello y su relación con anemia por deficiencia de 
hierro en mujeres embarazadas atendidas en el Hospital Regional 
Manuel Núñez Butrón de Puno 2017. 
 




Nº % Nº % Nº % 
BASTANTE. 26 12% 2 1% 28 13% 
MUCHO. 17 8% 5 2% 22 10% 
MUCHÍSIMO. 5 2% 3 1% 8 4% 
NO.  14 6% 7 3% 21 10% 
UN POCO. 108 50% 30 14% 138 64% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario.  
0,96 Correlación positiva muy alta. 
 
Tabla 4. Irritabilidad según escala de Novaco y su relación con 
anemia por deficiencia de hierro en mujeres embarazadas atendidas 






Nº % Nº % Nº % 
0-45 GRADO DE IRRITACIÓN BAJO. 16 7% 3 1% 19 9% 
46-55 MÁS BAJO QUE LA MEDIA. 49 23% 21 10% 70 32% 
56-75 IRRITACIÓN MEDIA. 88 40% 21 10% 109 50% 
76 A 85 MÁS IRRITABLE QUE LA PERSONA PROMEDIO. 16 7% 2 1% 18 8% 
86 A 100 CAMPEÓN DE LA IRA. 1 1% 0 0% 1 1% 
TOTAL 170 78% 47 22% 217 100% 
FUENTE: Hoja cuestionario.   
0,91 Correlación positiva muy alta.  
 DISCUSIÓN 
 
Según Milman N. en su estudio fisiopatología e impacto de deficiencia de 
hierro y anemia trae consecuencias severas en gestantes, se asocia a 
una fatiga, disturbios psíquicos, menor capacidad de trabajo, insomnio 
que afectan a su calidad de vida como su estado físico y psíquico. Los 
resultados explican y afirman la presente investigación. 
Según Alleyne M, Home MK, Miller Jl. En su estudio, tratamiento para 
anemia individualizado. Las enfermedades como anemia, enfermedades 
pulmonares, cáncer; afectan el aporte de oxígeno y esto puede producir 
uñas quebradizas. 
Esto explicaría la alta frecuencia de uñas quebradizas que se encontró en 
la presente investigación.  
Lo que explica que nuestras uñas están formadas por una proteína 
llamada queratina que nos ayuda a su formación y crecimiento también se 
necesita la vitamina A,B,C, minerales, aminoácidos para que se 
mantengan en buen estado. 
Según Serrano C. evaluación del pelo y cuero cabelludo se ha calculado 
que un 17% de los motivos de consulta de pacientes con anemia es por 
caída de cabello. 
Lo que explicaría el 14% de gestantes que refieren mucha caída de 
cabello. 
Según Suls J. la ira y el corazón. La presión arterial y el ritmo cardiaco 
sube cuando uno siente ira, algunos niveles de hormonas suben y 
provocan una explosión de energía. Esto hace que una persona reaccione 
de forma agresiva cuando se siente amenazado por algo. 
En nuestra investigación el 9% de pacientes con anemia presentan alta 
irritabilidad lo que explica los dolores de cabeza, depresión, caída de 
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